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APRESENTACAO

Apresentamos os volumes 4 e 5 da colecao de sucesso “Politicas e praticas em saude
e enfermagem”. O objetivo principal é apresentar de forma categorizada e clara estudos
desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O quarto volume traz estudos relacionados a assisténcia em salde com abordagem
da saude da mulher, com questdes relativas a gravidez, parto e aleitamento materno. Ha
discussodes sobre a necessidade da humanizagao do atendimento, saude do trabalhador e
a necessidade de melhorias nos processos de trabalho.

O quinto volume relune estudos que abordam tematicas que continuam atuais e
sensiveis as politicas e praticas em saude. Dentre algumas discussdes, tem-se a assisténcia
aos idosos, com atencdo as quedas, uso racional de medicamentos e qualidade de vida.
Os estudos também abordam questbes relativas aos cuidados paliativos, assisténcia as
pessoas que convivem com o HIV/AIDS, metodologias ativas no ensino remoto e assisténcia
de enfermagem nos mais variados contextos de saude.

Os trabalhos cientificos apresentados nessa coletanea poderao servir de base para
uma melhor préatica de assisténcia em saldde e politicas mais efetivas. Nesse sentido,
a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Objetivo Identificar na literatura o
perfil dos pacientes diagnosticadas com HIV
no Brasil. Métodos: Trata-se de uma Reviséo
integrativa da literatura, onde foi considerado
o0s materiais disponiveis na Biblioteca Virtual de
Saude, Scientific Electronic Library Online e no
Portal PubMed. A coleta de dados foi realizada
de forma ordenada, no periodo de novembro
de 2021. Resultados: identificou-se que o perfil
das pessoas diagnosticada com HIV, de acordo
com a literatura cientifica, constitui em: Homens,
heterossexuais, com idade variando de 20 a
40 anos, solteiros, de cor parda, com baixa
escolaridade, que residem na zona urbana, ndo
usuarios de drogas, sendo a via sexual a principal
responsavel pela infeccdo, onde a maioria usa
antirretrovirais. Conclusao: Este estudo permitiu
verificar como esta o cenario cientifico a respeito
do perfil das pessoas diagnosticadas com HIV.
De forma geral houve grande concordancia entre
os autores para a determinagcdo do perfil, no
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entanto no aspecto escolaridade e cor o perfil determinado ndo corrobora com os dados
nacionais.

PALAVRAS-CHAVE: Soropositivo, sindrome de imunodeficiéncia adquirida, epidemiologia,
HIV, Salde publica.

PROFILE OF PATIENTS DIAGNOSED WITH THE HUMAN IMMUNODEFICIENCY
VIRUS IN BRAZIL

ABSTRACT: Objective to identify the profile of patients diagnosed with HIV in Brazil in the
literature. Methods: This is an integrative literature review, which will consider the material
available in the Virtual Library in Health, Scientific Electronic Library in Line and in the
PubMed Portal. The collection of data was carried out in an orderly manner, in November
2021. Results: it was identified that the profile of people diagnosed with HIV, according to the
scientific literature, consists of: Males, heterosexuals, ages between 20 and 40 years, single,
brown, with low education, residents in an urban area, non-drug addicts, having sex the main
responsible for the infection, where the majority uses antiretrovirals. Conclusion: This study
allowed us to verify the scientific scenario regarding the profile of people diagnosed with HIV.
In general, there is a great deal of agreement between the authors for the determination of the
profile, however, as far as education and color are concerned, the profile determined does not
corroborate the national data.

KEYWORDS: Seropositive, acquired immunodeficiency syndrome, epidemiology, HIV, public
health.

INTRODUCAO

O Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) é o causador da Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (Aids). Uma pessoa ap6s ter sido infectada pelo virus HIV, pode
permanecer muitos anos sem desenvolver nenhum sintoma. Ja a Aids é o estagio mais
avancado da infecgcdo pelo HIV e surge quando a pessoa apresenta infeccdes oportunistas
que se aproveitam da fraqueza do organismo, como tuberculose e devido a baixa imunidade
ocasionada pelo virus. (GUERRERO et al., 2019).

AAids foi descrita em 1981, nos Estados Unidos, ap6s um grupo de pacientes jovens,
homossexuais, apresentarem um conjunto de sintomas que foram relacionados a uma
doenca ainda nao classificada, contudo infecciosa e de carater transmissivel (CARVALHO
& HAMER, 2017).

Em 1982 foram notificados os primeiros casos de Aids no Brasil, inicialmente
relacionados ao eixo Rio-Sdo Paulo. A infecgdo pelo virus HIV é considerada um dos
mais preocupantes problemas de salde publica devido ao crescente numero de pessoas
infectadas por ano (LOPES et al., 2019; COUTINHO et al., 2018).

No Brasil, em 2019, foram diagnosticados 41.909 novos casos de HIV e 37.308
casos de Aids notificados no Sistema de Notificagdo e Agravos de Notificacdes (SINAN), o
que torna o pais ser o primeiro no ranking dos paises da américa latina. Manaus € 8 cidade
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no ranking dos 100 municipios com mais de 100 mil habitantes segundo indice composto.
Estes dados referem-se ao risco de infec¢céo, e ainda h4 que se considerar a existéncia da
janela imunolo6gica (BRASIL, 2020).

O virus HIV, que pertence ao género Lentivirus da familia Retroviridae, debilita
progressivamente o sistema imune, acometendo principalmente os linfécitos T CD4,
rebaixando, assim, a eficiéncia do organismo em combater outros tipos de antigenos
infecciosos. Como esse virus ataca as células de defesa do nosso corpo, o organismo fica
mais vulneravel a diversas doencgas, de um simples resfriado as infec¢des mais graves
como tuberculose ou céancer. O proprio tratamento dessas doencas fica prejudicado
(AMORIM et al., 2019).

Apesar dos avancos no tratamento trazidos pelo uso de terapias antirretrovirais,
a Aids continua sendo a quinta causa de mortalidade entre adultos e a primeira entre
mulheres jovens. (FURTADO et al., 2016). Em individuos nédo tratados, estima-se que o
tempo médio entre o contéagio e o aparecimento da doenca esteja em torno de dez anos. Ha
alguns anos, receber o diagnostico de aids era uma sentenca de morte. Mas, hoje em dia,
€ possivel ser soropositivo e viver com qualidade de vida. Basta tomar os medicamentos
indicados e seguir corretamente as recomendagdes médicas (BRASIL, 2017).

O avanco em diagnéstico e tratamento de pacientes infectados pelo HIV no Brasil,
nos ultimos anos, € consideravelmente positivo. A expectativa de vida de um paciente
diagnosticado e em tratamento € maior do que foi nas décadas anteriores, melhorando
também a qualidade de vida dos pacientes. Muito se tem avancado em ferramentas que
possibilitem o diagnostico e 0 acesso aos tratamentos antirretrovirais oferecidos pelo SUS
(Sistema Unico de Satde), que tem como objetivo manter uma boa satde dos portadores
da doenc¢a, mesmo que este tratamento ndo seja propriamente a cura da doenca (LOPES
et al., 2019).

Pelo Sistema Unico de Saude (SUS) o diagnéstico para o HIV pode ser realizado em
Unidades Basicas de Saide (UBS), assim como no Centro de Testagem e Aconselhamento
(CTA) para Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST) e AIDS, que se encontram
distribuidos por todo o pais (SOUSA NOGUEIRA et al., 2017). Além disso tem sido utilizado
também o Teste Rapido (TR) no diagnéstico para HIV, cuja metodologia permite a detec¢éo
de anticorpos em até 30 minutos e, além disso, possui baixo custo e é altamente sensivel,
especifico, de facil aplicacao e interpretagéo (OLIVEIRA & AFONSO, 2017).

O perfil das pessoas com HIV vem se dinamizando desde a década de 80, quando
0 quadro inicial da doenca era restrito a grupos de riscos como homossexuais, hemofilico
e usuario de drogas. atualmente esse perfil ultrapassa o campo biol6gico e destaca-se
por afetar individuos que se encontram vulneraveis nos aspectos sociais, econdmicos e
culturais. Os indices entre heterossexuais, mulheres e idosos estdo em ascenséo, porém
grupos de baixa renda e baixa escolaridade continuam como grupos chaves (AMORIM et
al., 2019; SILVA et al., 2017).

Politicas e praticas em saude e enfermagem 5 Capitulo 18 m



Como resultado das profundas desigualdades da sociedade brasileira, a propagacao
da infeccéo pelo HIV, revela uma epidemia de multiplas dimensdes que ao longo do tempo
vem sofrendo transformacgdes significativas (GUERRERO et al., 2019). Ha discrepéancias
no acesso ao tratamento antirretroviral e na sobrevida dos pacientes, em todo o pais.
Um dos determinantes mais evidentes dessa heterogeneidade é a desigualdade social
e seu carater estruturante, ndo sé nos contornos da pandemia de Aids como também na
identificacdo dos grupos com evolucéo desfavoravel da doenca (MELO et al., 2019).

O conhecimento sobre a relacdo entre mortalidade por Aids e as condi¢es
sociodemograficas e socioecondmicas mostra-se de extrema importancia para a
andlise do papel dos servicos de saude frente aos direitos dos cidaddos assegurados,
independentemente de sexo, raga/cor da pele ou posigcéo social (BRASIL, 2017).

De acordo com o contexto acima, considerando a situa¢do dos portadores de HIV/
AIDS, no Brasil e no mundo, e das consequéncias que a infec¢do causa nesses individuos,
0 presente trabalho teve como finalidade identificar na literatura cientifica o perfil dos
pacientes diagnosticadas com HIV no Brasil.

OBJETIVOS

Analisar na literatura cientifica de 2017-2021 o perfil sociodemografico e
epidemiologico dos pacientes diagnosticados com HIV no Brasil.

MATERIAL E METODOS

A reviséo integrativa, redne, avalia e sintetiza os resultados de pesquisas sobre
uma determinada tematica proporcionando a divulgacdo da produgéo cientifica de varios
autores (CERQUEIRA et al, 2018). Para elaboracdo desta revisdo integrativa foram
seguidas as seguintes etapas: identificacdo do tema e selecdo da questdo de pesquisa;
estabelecimento dos critérios de incluséo e excluséo; identificagcdo dos estudos nas bases
cientificas; avaliacdo dos estudos selecionados e analise critica; definicdo das informagbes
a serem extraidas dos estudos selecionados; avaliagéo e interpretacao dos resultados e
apresentacdo dos dados na estrutura da revisao integrativa.

Como critérios de inclusdo foram considerados trabalhos: em formato de artigos
cientificos; publicados no periodo de 2017 a 2021; em portugués; disponiveis online na
integra; trabalhos cujo foco contemplava perfil de pacientes diagnosticados com HIV/Aids.
Foram excluidos os editoriais, cartas ao editor, dissertagdes, teses, relatos de experiéncia,
estudos reflexivos, e artigos que ndo atendiam o objetivo desta reviséo, além de artigos
com periodos de pesquisa diferente do periodo de 2017 a 2021.

De forma ordenada, no periodo de novembro de 2021, o levantamento bibliografico
foi realizado em trés bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific
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Electronic Library Online (SciELO) e no Portal PubMed. As estratégias de busca foram
realizadas com base nos seguintes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “sindrome
de imunodeficiéncia adquirida/acquired Immunodeficiency Syndrome”, “epidemiologia/
epidemiology”, “HIV”. Os descritores foram combinados de diferentes maneiras, buscando
aumentar a busca de artigos.

Realizando busca avangcada nas trés bases de dados utilizadas, obteve-se o
quantitativo de 307 artigos, sendo 200 na BVS, 72 na PubMed e 35 na SciELO. Em seguida
foi realizado a prévia leitura de todos os titulos, selecionando assim 55 publicagcbes, sendo:
BVS, 33; PubMed 15; SciELO 7. Ao realizar a leitura dos resumos o niumero de publicagbes
reduziu para 19, sendo: BVS, 10, 6 PubMed e SciELO 3. Na préxima etapa, foram excluidos
2 artigos por estarem indexados repetidamente em uma das bases, logo depois procedeu-
se a leitura na integra de 17 artigos onde obedecendo os critérios de incluséo 12 artigos

foram selecionados como indicado na Figura 1.

Figura 1. Fluxograma da selecéao dos estudos desta reviséo integrativa de acordo com as bases de
dados.
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RESULTADOS

Dos 12 estudos encontrados nesta revisdo (Quadro 1), observou-se que, quanto
ao ano de publicagéo, publicou-se trés artigos em 2017, 2019, e 2021, dois em 2020 e um
em 2018. Em relagéo ao periédico, observou-se uma alta diversidade, sendo que dos doze
artigos, apenas dois eram do mesmo periodico (Revista de Enfermagem UFPE On Line)
e os outros 10 de diferentes perioddicos. A maior parte dos estudos selecionados tiveram
dados obtidos de prontuéarios de centros de saude n=7 (58%) os outros 42% obtiveram
dados por meio de sistemas de informacdes de satde. Os periodos de abrangéncias dos
estudos para determinacéo dos perfis variam de quatro meses a 11 anos, sendo 2005 o ano
mais antigo e 2019 o mais atual.

No que diz respeito aos resultados dos artigos, identificou-se que o perfil das
pessoas diagnosticada com HIV, de acordo com a literatura cientifica, constitui em: Homens,
heterossexuais, com idade variando de 20 a 40 anos, solteiros, de cor parda, com baixa
escolaridade, que residem na zona urbana, ndo usuarios de drogas, sendo a via sexual a
principal responsavel pela infec¢cdo, onde a maioria usa antirretrovirais.

Autor/ Ano/ . L Recorte Temporal/ T
Periédico Titulo Objetivo Origem dos dados Principais resultados
O perfil consistiu em:
Adultos (média 39,9 anos)
_— Lo ) Homens (58,2%)
Perfil epidemiologico Descrever o perfil } IR
Dantas et al. dos pacientes com dos pacientes com N Flendia salaono minimo
. - (40%)
HIV atendidos em HIV atendidos em um Amostra: 232 ReatlEn arels 60 TEEmT
2017 um centro de saude Centro de Saude do rontuéribs do (629%)
e el Ee i e UTEEE 66 ek C%ntro de Saude Uso de antir:etrovirais
Arq. Catarin do estado de Rio de Ostras, Estado do Rio DO o
A f - : do municipio de (72%)
Med. Janeiro, Brasil, 2010- de Janeiro, Brasil, em Rio das O RJ B
2011 2010-2011 lo das Ostras, _ Brancos
Via de infeccéo: sexual
Baixo nivel de
escolaridade
O perfil das criangas e
adolescentes consistiu
2005-2016 em:
. ) Idade entre 12 e 18 anos
Determinar o perfil (65%)
Siva et al. Prevaléncia de HIV em egédfrrig'r?g;%'? A;:()o:ttl:aé:riLLO Idade média de 16 anos
criangas/adolescentes Feminino (50,91%)
2017 em um centro de infea:;(tjgcljisscggfgsHlv d?e?:rrg;?:ige Heterossexual (75,45%)
Rev Pre Infec e referéncia no sul do em um centro de pertencente a Bra_ncos (60% °2
. Brasil N e : Solteiros (87,27%)
Saude referéncia no Sul do Décima Regional Via de infeccio: sexual
Brasil de Saude do E '
Parana (65%)
Contagem de células
TCD4+ superior a 500
células/mm3
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Carvalho et al.
2017

Para Res Med
J.

Perfil epidemiologico
de casos de HIV-1
atendidos em um
servico de atencao
secundaria em Belém-
PA no periodo de
janeiro a abril de 2012

Descrever o perfil
epidemiologico dos
casos de HIV-1
atendidos em um
servico de atencao
secundaria

Jan 2012-
Abr 2012

Amostra: 153
prontuarios de
uma Unidade
de Referéncia
em doencas
infecciosas e
parasitarias em

O perfil consistiu em:
Masculino (60,78%)
Faixa etéria entre 21 e 30
anos (62,10%)
Solteiro (60,13%)
Escolaridade ensino
fundamental (45,10%)
Pardos (86,93%)
Heterossexual (66,01%)
Via de infecgdo: sexual
(90%)

Na&o utilizagdo de

Belém-PA preservativo nas relacdes
Sexuais antes da infeccao
(75,16%)
O perfil consistiu em:
Menezes et al 2005-2015 homens
Perfil epidemiologico Analisar o perfil . faixa etaria entre 30 e 39
) AT Amostra: 87 anos
2018 das pessoas epidemiologico das rontuarios residem na zona urbana
soropositivas para HIV/ | pessoas soropositivas d% Centro de (73%)
Rev enferm Aids para HIV/Aids R = d o .
UFPE on line ecuperagao e uso de antirretrovirais
Educacao Sexual (100%)

Barbosa et al.
2019
Revista Baiana

de Saude
Publica

Perfil clinico e
epidemiologico de
pessoas com HIV/

Aids atendidas em um
servico de referéncia

Descrever o perfil
clinico-epidemiolégico
de pessoas com HIV/

Aids acompanhadas
pelo Servigco Municipal
de Assisténcia
Especializada.

2015

Amostra: 125
Prontuarios de
uma unidade
de referéncia
municipal Semae

O perfil consistiu em:
Homens (61,6%)
Faixa etaria entre 20 e 39
anos (37,6%)
Negros (50%)
Solteiros, separados ou
viavos (50,4%)
Heterossexuais (60,0%)
Contagem de células
TCDA4+ sup. a 350 células/
mm3 (52%)

Uso de antirretrovirais
(80%)

N&o usuarios de drogas
(76%)

Guerrero et al.
2019

R. Saude Publ.
Parana

Perfil sociodemografico
e epidemioldgico
preliminar de pessoas
vivendo com HIV/Aids
no municipio de Coari,
Amazonas, Brasil, no
periodo de 2005 a 2016

Descrever o perfil

sociodemografico

e epidemiologico

preliminar dos

portadores de HIV/Aids
no municipio de Coari,
Amazonas, Brasil, no

periodo de 2005 a

2016.

O perfil constitui em:
Homens (58,97%)
Zona urbana (92,31%)
Pardos (91,03%)
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2005-2016 Faixa etaria entre 20 e 24
Amostra: 78 Esco?:r?jag’g’zz /;2‘ asg?
prontuérios Instituto A I ta (45%
de Medicina | S61ie Incompleta (45%)
- . uncionarios publicos
TroplcaL(rjr(]e Coari (28,26%)
Via de infec¢éo sexual
(99%)
Realizando tratamento
(59%)
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Avaliar o perfil

O perfil constitui em:
Homens (59,3%)
Residem onde se tratam

e el Pzrf;l ng:gdgéng?ﬁ:o sociodemografico e 2016 (52%)
2019 dos agcientes a evolucéo clinica Pardos (83,8%)
p dos pacientes . Faixa etaria entre 30 e 41
com sindrome da com sindrome da Amostra: 172 anos (42%)
LﬁfF\,/’:_e g;e,ri’:e munﬁfrﬁg(r:]laenma imunodeficiéncia PEIITEIIS Solteiro (61%)
humana. Baixa renda
Método de diagnéstico:
teste rapido (95,2%)
2009-2014 O perfil consistiu em:
. . Avaliar o perfil Homens adultos
Aratjo e Turiel Perfil epidemioléaico do epidemiologico da Amostra: 329 Heterossexuais
2020 HIV/ Ai%s no mur?ici io pessoa vivendo com dados constantes Pardos
de Paraua ebas-PApde HIV/Aids no municipio na secretaria de Nivel fundamental
Scientia 2009‘; 5014 de Parauapebas-PA | vigilancia em salde incompleto de
Amazonia entre os anos de 2009 _ departamento escolaridade
e 2014 de DST, Aids e Via de infecgéo: relacao
hepatites heterossexual
laniies @ ozl 2007-2017 © Ig?)mieﬁgn(seiitgt/e)m:
Oliveira et al. Perfil epidemiologico epidemiologico Faixa etaria entré 28 e 34
da aids no brasil dos casos de HIV/ A . 3
- p ; h mostra: 447.578 anos (40%)
2020 utilizando sistemas Aids no Brasil, dados do SINAN Nivel fundamental
de informagdes do utilizando sistema de ’ -
. o , SIM e SISCEL incompleto de
RBAC DATASUS informacdes de saude (DATASUS) escolaridade (40%)
do DATASUS K
O perfil consistiu em:
L Homens (73,91%)
Cos;etl ;IUHIOF Observar por meio 2019 Faixa etaria entre 30 e 39
2021‘ Perfil epidemiologico de indicadores o anos
HIV/Aids no estado do | panorama da situagéo Amostra: 207 Pardos

Rev Cient Esc

Perfil epidemiolégico
de casos notificados de
HIV no estado de Goias

casos de Virus da
Imunodeficiéncia

. I Piaui em 2019 do HIV/Aids no Piaui dados do Escolaridade: ensino
Rewsﬁurc;;anaa no ano de 2019 DATASUS e SINAN médio completo
Heterossexuais
Amorim e O perfil consistiu em:
Duarte Homens (79%)
Descrever o perfil Faixa etaria entre 20-39
2021 epidemiol6gico dos 2015-2019 anos (71%)

Amostra: 7.575

Pardos (54%)
Escolaridade: ensino

Piaui

Estadual de Humana notificados no | dados do SINAN fundamental incompleto
Saude Publica estado de Goias Via de infecgao: relacao
“Candido homossexual (43,4%)
Santiago”
O perfil consistiu em:
Homens (64,9%)
Analisar o perfil Faixa etéaria entre 60 e 69
Vieira et al. Tendéncia de infecgdes sociodemografico, 2008-2018 anos (76%)
por HIV/Aids: aspectos clinico e Pardos (64,8%)
2021 da ocorréncia em epidemiologico dos Amostra: 262 Baixa escolaridade
idosos entre 2008 e casos de HIV/Aids em dados do SIN AN Reside onde se trata
Esc Anna Nery 2018 idosos no estado do (53,4%)

Via de infecgéo: relacéo
heterossexual (70,9%)
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Quadro 1- Sintese dos resultados incluidos na revisdo integrativa (n=13).
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DISCUSSAO

Conforme estimativa internacional, chega a 37,6 milhdes o nimero de infectados
pelo virus HIV, no mundo (UNAIDS, 2020). No Brasil, segundo dados do Ministério da
Salde, avalia-se que pelo menos 920 mil brasileiros estejam infectados. Mais recentemente,
a epidemiologia tem-se voltado para procurar entender os mecanismos mais efetivos de
transmissao que ocorrem no mundo, visto que a pandemia global tem sido considerada
uma composicao de epidemias regionais ou locais (BRASIL, 2020).

Os primeiros relatos na década de 80 definiam a Aids como sendo afecgdes
oportunistas entre pessoas jovens, homossexuais masculinos, previamente sadias,
usuarios de drogas intravenosas e receptores de sangue e seus derivados ou componentes,
chamados “grupo de risco”. Com o passar dos anos, este perfil tem se modificado, ndo
apenas no ambito biol6gico, mas também social; adquirindo perfil com tendéncia a
heterossexualizacéo, interiorizagdo, pauperizagdo, feminilizacdo, envelhecimento e
juvenilizagdo, acometendo individuos vulneraveis nos aspectos sociais, econdmicos e
culturais (LEITE, 2020).

A infeccédo pelo HIV passou a ser de notificagdo compulséria desde 2014, através
da portaria n® 1.271 de 06 de junho de 2014, do Ministério da Saude, com a possibilidade
de notificagao retroativa dos casos ja diagnosticados. A observada subnotificagdo de casos
no Sinan traz relevantes implicagdes para a resposta ao HIV/aids, visto que permanecem
desconhecidas informag6es importantes no dmbito da epidemiologia, tais como namero
total de casos, comportamentos e vulnerabilidades, entre outros (BRASIL, 2020).

O declinio no numero de casos de HIV também pode decorrer de uma demora na
notificacdo e alimentacdo das bases de dados do Sinan, devido a mobilizagédo local dos
profissionais de saude ocasionada pela pandemia de covid-19 (BRASIL, 2020). Ao longo
dos ultimos anos, esforcos tém sido realizados para diminuir a subnotificacado de casos de
HIV/aids. Mas ainda se observa que 40,4% dos casos de aids no Amazonas por exemplo
néo estao notificados no Sinan, como também é nitida a necessidade de qualificar os dados
com o preenchimento correto e integral da ficha de notificagdo do Sinan, devido ao nimero
expressivo de variaveis informadas como ignorado. Sabe-se que devido a pandemia da
covid 19, o0 Amazonas apresentou uma redugcdo do numero de testagem rapida, o que
provavelmente venha a interferir nos nimeros de notificacdes referentes a 2020 (BRASIL,
2021).

De acordo com Brasil (2020), que apresenta o boletim epidemiolégico dos casos de
HIV/Aids em 2020, notificados no Sinan no periodo de 2007 a junho de 2020, um total de
237.551 (69,4%) casos acometeram homens corroborando com o perfil encontrado nesta
revisédo de literatura, onde apenas um estudo dentre os 12 selecionados, apontou maioria
no sexo feminino com 50,91%. Vale ressaltar que este estudo se trata de um recorte
populacional onde abrangeu apenas criangas e adolescentes.
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Apesar de ainda predominar os casos de HIV/Aids entre os homens em detrimento
as mulheres, essa diferenca vem diminuindo ao longo dos anos, indicando o avango do
processo de feminizagédo, no qual o nUmero de mulheres infectadas aumenta rapidamente,
sendo a relagao sexual a principal via de transmisséo do HIV para essas mulheres (ABREU
et al. 2016).

Quanto a faixa etaria, verificou-se que houve predominancia entre os individuos de
20 a 40 anos de idade, o qual abrange os dados nacionais, que no periodo de 2007-2020,
a maioria dos casos de HIV notificados se encontravam na faixa etaria de 20 a 34 anos
(BRASIL, 2020).

Em relacdo a escolaridade, contrariando os dados nacionais que relatou 21,1% dos
casos com ensino médio completo, a maioria dos estudos desta revisdo apontou baixa
escolaridade entre os individuos diagnosticados com HIV. Vale ressaltar o elevado numero
Escolaridade ignorada (25,2%), o que dificulta uma melhor avaliagdo dessa variavel nos
casos de infeccdo pelo HIV (BRASIL, 2020).

Outra variavel que predominou no perfil encontrado neste estudo, foi a cor parda,
no entanto quando comparado com os dados nacionais (Brasil, 2020) ha diferenga, pois
em ambito nacional 40,1% dos casos, sdo de pessoas denominadas brancas, o que
corresponde a maioria, em segundo lugar esté a cor parda com 39,41.

No que se refere a categoria de exposicéo, os casos de infeccéo pelo HIV registrados
no Sinan de 2007 a junho de 2020 (BRASIL, 2020) foram classificados entre homens
e mulheres. Entre os homens, verificou-se que 51,6% dos casos foram decorrentes de
exposicdo homossexual ou bissexual e 31,3% heterossexual, e 1,9% se deram entre
usuarios de drogas injetaveis (UDI). Entre as mulheres, 86,6% dos casos se inserem na
categoria de exposicéo heterossexual e 1,3% na de UDI. Como resultado desta revisao
observou-se que no geral, abrangendo homens e mulheres, a principal via de infec¢éo foi
sexual, tendo majoritariamente a relagéo heterossexual. Este fato desmistifica a relagéo
do virus com ahomossexualidade e outros estigmas que permeiam a doenca.

O Brasil é um pais de extrema desigualdade, o que faz com que a epidemia HIV/
AIDS, apresente diversas nuances, socioculturais, ao longo do tempo, constatando-se
que ndo estd mais somente restrita aos grandes centros urbanos, apresenta padrdes de
transmissao distintos nas diversas regides, atingindo atualmente municipios de médio e
pequeno porte, que, muitas vezes, sao 0os mais pobres e tém a menor renda per capita, e
muitas dessas areas sdo isoladas geograficamente (PEREIRA et al., 2019; GUERRERO
et al., 2019).

CONCLUSAO

Este estudo permitiu verificar como esta o cenario cientifico a respeito do perfil das
pessoas diagnosticadas com HIV. De forma geral houve grande concordancia entre os
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autores para a determinacgdo do perfil das pessoas diagnosticadas com HIV, sendo este:
homens, heterossexuais, com idade variando de 20 a 40 anos, solteiros, de cor parda, com
baixa escolaridade, que residem na zona urbana, ndo usuarios de drogas, sendo a via
sexual a principal responsavel pela infec¢do, onde a maioria usa antirretrovirais.

Embora os autores selecionados nesta revisdo de literatura concordem em sua
maioria com as variaveis determinadas, a escolaridade e a cor foram aspectos que néo
corroboraram com os dados nacionais do boletim epidemiolégico de HIV/Aids de 2020.

E de suma importancia evidenciar a subnotificagdo que ocorre nos dados
disponibilizados no SINAN, o que pode acarretar em inconsisténcia com a realidade, o que
possivelmente pode ter ocorrido nos ultimos anos devido a pandemia da covid-19.
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