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Analise epidemioldgica dos casos de Aids no Sudeste brasileiro de 2010 a
2019

Epidemiological analysis of Aids cases in Southeastern Brazil from 2010 to 2019
Analisis epidemiologico de casos de Sida en el sudeste de Brasil de 2010 a 2019

Isabela Martins Rodrigues’; Barbara Martins Faria Leticia Verri Marquez?; Uriel da Silva
Pires*; Vinicius Ferreira Rende®; William Nicoleti Turazza da Silva® e Stefan Vilges de
Oliveira’

Resumo: Introducao: A epidemia de HIV e Aids representa um dos maiores problemas de saude publica
atualmente. No Brasil, estima-se que apenas 83 % das pessoas vivendo com HIV conhecem seu diagndstico
e somente 46 % possuem carga viral indetectavel. Isso evidencia a necessidade de estudos voltados a
compreensao do HIV e da Aids no Brasil, para a melhora das politicas publicas. Assim, o objetivo deste estudo
é realizar um levantamento de dados sobre o perfil epidemiolégico de pacientes portadores de Aids no
Sudeste brasileiro. Métodos: Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, de carater quantitativo. Os
dados foram obtidos no SINAN. A analise restringiu-se ao periodo de janeiro de 2010 a junho de 2019.
Resultados: No periodo analisado, o0 ano de 2017 apresentou a maior prevaléncia da doenca (11,97 %). Além
disso, observa-se uma tendéncia de crescimento no nimero de casos entre 2010 e 2014 e uma tendéncia
decrescente nos Ultimos anos. O Rio de Janeiro foi o estado com maior nimero de novos casos (21,90 %) da
Regido Sudeste. Observou-se que os grupos com maior incidéncia de casos foram: sexo masculino (71,1 %),
jovens e adultos (79,37 %), cor branca (46,67 %), ensino médio completo (19,71 %) e heterossexuais (46,94
%). Contudo, foi observado um aumento relativo da incidéncia entre homens homossexuais e entre os pardos.
Alem disso, a principal forma de transmissao foi via sexual (78,09 %). Conclusao: O estudo concluiu que sdo
necessarias mais pesquisas acerca do tema, para acompanhar a epidemiologia da Aids e orientar medidas
governamentais eficientes.

Palavras-chave: Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida; HIV; Retroviridae; Epidemiologia.
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Abstract: Introduction: The HIV and Aids epidemic represents one of the biggest public health problems
today. In Brazil, it is estimated that only 83 % of people living with HIV know their diagnosis and only 46 %
have an undetectable viral load. This highlights the need for studies aimed at understanding HIV and Aids in
Brazil, to improve public policies. Thus, this study aims to conduct a survey of data on the epidemiological
profile of Aids patients in Southeast Brazil. Methods: It is a descriptive, quantitative epidemiological study. The
data was extracted from SINAN. The analysis was restricted to the period from January 2010 to June 2019.
Results: In the analyzed period, 2017 had the highest prevalence of the disease (11,97 %). In addition, there
was an increase in the number of cases between 2010 and 2014 and a drop over the last few years. Rio de
Janeiro was the state with the highest number of new cases (21,90 %) in the Southeast Region. Results: The
groups with the highest incidence of cases were: man (71,1 %), young and adults (79,37 %), white (46,67 %),
high school graduates (19,71 %) and heterosexuals (46,94 %). However, a relative increase in incidence was
observed among homosexual men and among browns. Also, sexual transmission was the most prevalent (78,09
%). Conclusion: The study concluded that more research on the topic is needed, to monitor the epidemiology
of Aids and to guide efficient government measures.

Keywords: Acquired Immunodeficiency Syndrome; HIV Infections; Retroviridae; Epidemiology.

Resumen: Introduccion: La epidemia de VIH y Sida representa un gran problema de salud publica
actualmente. En Brasil, se estima que solo el 83 % de las personas que viven con el VIH conocen su diagnodstico
y solo el 46 % tiene una carga viral indetectable. Esto resalta la necesidad de estudios que comprendan el VIH
y el Sida en Brasil, para mejorar las politicas publicas. El objetivo de este estudio es realizar una encuesta de
datos sobre el perfil epidemiolégico de los pacientes con Sida en el sudeste de Brasil. Métodos: Es un estudio
epidemioldgico descriptivo y cuantitativo. Los datos se obtuvieron del SINAN. El analisis se restringi6 al periodo
de enero de 2010 a junio de 2019. Resultados: En el periodo analizado, el afio 2017 presento la mayor
prevalencia de la enfermedad (11,97 %). Existe una tendencia creciente en el nimero de casos entre 2010 y
2014 y una tendencia decreciente en los ultimos afios. Rio de Janeiro fue el estado con mayor numero de casos
nuevos (21,90 %) en la Regién Sudeste. Se observd que los grupos con mayor incidencia de casos fueron:
hombres (71,1 %), jovenes y adultos (79,37 %), blancos (46,67 %), escuela secundaria completa (19,71 %) y
heterosexuales (46,94 %). Sin embargo, se observd un aumento relativo en la incidencia entre hombres
homosexuales y entre pardos. Ademas, la principal forma de transmision fue la sexual (78,09 %). Conclusion:
Se necesita mas investigacion sobre el tema, para monitorear la epidemiologia del Sida y orientar medidas
gubernamentales eficientes.

Palabras clave: Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida; Infecciones por VIH; Retroviridae; Epidemiologia.
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O Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV, sigla em inglés) e a Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (Aids, sigla em inglés) sdo dois conceitos que estdao intimamente ligados, mas que possuem
significados diferentes. Se por um lado, o HIV representa unicamente o virus responsavel por infectar
os humanos, por outro, a Aids é a sindrome que pode ser desencadeada por esse agente etioldgico
em pessoas que nao estdao em terapia antirretroviral (TARV) efetiva, isto €, de acordo com os critérios
de defini¢do de caso (CDC adaptado), individuos que estdo ou ndo em TARV e apresentam doenca
indicativa de Aids e/ou baixa contagem de linfécitos T CD4+ (Rachid e Schechter, 2017).

O HIV é um retrovirus que possui como célula hospedeira os linfocitos T CD4+, responsaveis pela
modulagdo imunolodgica e pela resposta imune adaptativa. O retrovirus adentra os linfécitos através
da interagdo com proteinas da membrana no interior da célula e causa assim uma disfun¢do que leva
a reducdo da contagem de linfocitos T CD4+. Essa redugdo causa uma disfuncdo do sistema imune,
aumentando a suscetibilidade as infeccbes oportunistas, configurando assim um caso de Aids
(Menezes, Almeida, Nascimento, Dias e Nascimento, 2018, p. 1225-1232).

A contaminagéo pelo HIV leva, em média, de 2 a 4 semanas para expressar os sintomas, os quais
duram por volta de 2 semanas. Os sintomas mais comuns nesse periodo sao febre, cefaleia, mialgias,
adenomegalias, exantema morbiliforme no tronco e nos membros superiores e enantema palatino.
Depois dessa primeira etapa de sintomas, o virus se torna latente no corpo do paciente, e a maioria
ndo manifesta quaisquer sintomas. S6 entdo que a doenca inicia sua fase mais avancada, em que
existe a manifestacao de infeccdes / doencas oportunistas (Trigo e Costa, 2013, p. 371-4), as quais
podem levar o paciente, que esta imunossuprimido, a ébito.

Os primeiros relatos de caso de Aids foram retratados no inicio da década de 80 nos Estados Unidos,
onde descreveu-se inUmeros casos de Sarcoma de Kaposi entre grupos de homossexuais.
Posteriormente, casos foram relatados em pacientes hemofilicos, pessoas que faziam uso de
substancias injetaveis, homens e mulheres heterossexuais. Ainda na década de 80, o HIV foi isolado e
relacionado a Aids, ampliando assim o conhecimento sobre a sindrome (Piot e Quinn, 2013, p. 2210-
8). A partir disso, estudos concluiram que a transmissdao do HIV pode ocorrer através de relacdes
sexuais, inoculagdo de sangue e transmissdao materno-fetal, sendo as relagbes sexuais sem
preservativo a principal forma de transmissao (Menezes et al., 2018, p. 1225-1232).
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Observou-se que, no inicio dos anos 1990, houve uma mudanga no perfil epidemiolégico do HIV no
Brasil, encaminhando-se para a heterossexualizacao, feminizacao, pauperizagdo (aumento do nimero
de casos de infeccdo por HIV em individuos com menor escolaridade) e interiorizagdo (Schuelter-
Trevisol, Pucci, Justino, Pucci e Silva, 2010, 87-94). Além disso, também foi observada reducao da taxa
de incidéncia de Aids nas faixas etarias mais jovens, com estabilizacdo nas demais idades (Lazarini,
Melchior, Gonzalez e Matsuo, 2012, p. 960-8). E foi constatado um aumento importante no nimero
de infectados pelo HIV com mais de 50 anos entre 2007 e 2015, aumentando de 557 para 3.561 casos
nesse periodo (Menezes et al., 2018, p. 1225-1232).

A epidemia de HIV e Aids representa um dos problemas mais graves de salde publica da atualidade,
diariamente mais de 7 mil pessoas sdo infectadas pelo HIV, além do fato de a Aids ser a quinta causa
mais comum de morte entre adultos (Castro et al,, 2018, p. 427-35). Pondera-se que cerca de 60 %
das pessoas vivendo com HIV no mundo estdo na Africa Subsaariana, dentre essas, 48 % s&o mulheres
(Martins, Kerr, Kendall e Mota, 2014).

No Brasil, estima-se que ha cerca de 718 mil pessoas vivendo com HIV e apenas 83 % conhecem seu
diagnostico, sendo que 56 % estao em TARV e somente 46 % possuem carga viral indetectavel
(Guimaraes, Carneiro, Abreu e Francga, 2017, p. 182-90). As estatisticas epidemioldgicas do Brasil estdo
distantes da meta do Programa Conjunto das Na¢des Unidas sobre HIV e Aids (UNAIDS) que propde
que até 2030 tenham 90 % dos casos de HIV diagnosticados, destes, 90 % em terapia e destes, 90 %
com carga viral indetectavel (Joint United Nations Programme on HIV/AIDS [UNAIDS] 2014).

Apesar de a TARV ser disponibilizada pelo Sistema Unico de Satde (SUS) desde 1996, os casos de HIV
e Aids continuam crescendo no pais, sendo a Regido Sudeste uma das mais afetadas (Ferreira,
Drumond, Siviero, Heck e Machado, 2011, p. 19-25). Tais dados epidemiologicos evidenciam a
necessidade de estudos voltados a compreensdao do HIV e da Aids no Brasil, para que se possa
melhorar as politicas publicas, pensar em métodos de reduzir o contagio, aumentar a detecgdo das
pessoas contaminadas e ampliar a adesao dos pacientes a TARV, além de proporcionar uma melhor
qualidade de vida para os portadores do virus.

Diante disso, este estudo tem por objetivo realizar um levantamento de dados buscando descrever o
perfil epidemiologico de pacientes vivendo com Aids na Regidao Sudeste do Brasil.
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Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, de carater quantitativo, acerca dos casos notificados
de Aids na Regido Sudeste do Brasil. Os dados epidemioldgicos foram obtidos do Sistema de
Informacdes de Agravos de Notificacdes (SINAN), acessados por meio do TABNET. A analise
restringiu-se ao periodo de janeiro de 2010 a junho de 2019 e os dados foram colhidos no periodo
de julho de 2020.

A regido avaliada é a mais populosa do pais com 80.353.724 habitantes e também a mais povoada,
com densidade demogréfica de 86.92 hab/km?, conforme os dados do censo demografico de 2010
publicado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) (Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica [IBGE], 2012).

Como a Aids é de notificagdo obrigatoria, incluiram-se nesse estudo somente os casos notificados ao
Ministério da Saude que se enquadraram nos critérios de notificacao presentes na ficha de notificagcdo
compulséria. Os critérios adotados pelo Ministério da Saude do Brasil para definicdo de caso de Aids
em individuos com treze anos de idade ou mais para fins de vigilancia epidemioldgica sao o Critério
Rio de Janeiro/Caracas e o Critério CDC adaptado, além do Critério Excepcional de Obito (Ministério
da Saude, 2003). Pelo critério Rio de Janeiro/Caracas, considera-se caso de Aids aquele que possui
dois testes de triagem reagentes ou um confirmatorio para detec¢do de anticorpos anti-HIV e um
somatorio de pelo menos dez pontos, de acordo com uma escala de sinais, sintomas ou doengas. O
Critério CDC adaptado considera como caso de Aids aquele em que, tem-se dois testes de triagem
reagentes ou um confirmatério para deteccdo de anticorpos anti-HIV e uma evidéncia de
imunodeficiéncia, a qual pode ser o diagnostico de pelo menos uma doenca indicativa de aids e/ou
contagem de linfécitos T CD4+ menor que 350 células/mm3. O Critério Excepcional de Obito, por sua
vez, considera como um caso de Aids, aquele em que tem-se uma mencao a aids/sida (ou termos
equivalentes) ou mencado a infeccdo pelo HIV e a doengas associadas em algum dos campos da
Declaracdo de Obito, além de Investigacdo epidemioldgica inconclusiva (Ministério da Satde, 2003).

As variaveis analisadas foram: Sexo [masculino; feminino; branco]; Raca/Cor [branca; preta; amarela;
parda; indigena; ignorada]; Faixa Etaria [categorizada]; Categoria de Exposicdo [homossexual;
bissexual; heterossexual; uso de drogas injetaveis; hemofilico; transfusao; acidente material bioldgico;
transmissao vertical; ignorado] e Escolaridade [analfabeto; 12 a 42 série incompleta; 42 série completa;
52 a 8?2 série incompleta; fundamental completo; médio incompleto; médio completo; superior
incompleto; superior completo; nao se aplica; omissos].
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Utilizou-se a estatistica descritiva para analise das variaveis, as quais foram apresentadas por nimero
brutos, medidas de frequéncia e de tendéncia central. A incidéncia dos casos de Aids na Regido
Sudeste foi calculada utilizando o niUmero de casos/ pela populacao x 100 mil habitantes, segundo as
Projecdes da Populagao do Brasil e Unidades da Federagao por sexo e idade: 2010-2060, divulgadas
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2018). O software utilizado para analise,
processamento e tabulacao dos dados foi o Microsoft Excel versao 15.0 (Office 2013).

Por tratar-se de uma pesquisa realizada em bancos de dados secundarios, ndo foram utilizados dados
nominais ou que permitam a identificacdo do paciente. Portanto, em conformidade com a Resolugéo
do Conselho Nacional de Saude n° 510 de 7 de abril de 2016 (Resolucao n. 510, 2016, p. 44-46), nao
foi necessaria a submissdo de projeto ao Comité de Etica e Pesquisa, o que justifica auséncia de um
parecer do mesmo.

I 3. Resultados

A analise de dados do SINAN, coletados entre 1 de janeiro de 2010 e 30 de junho de 2019, mostra
que nesse periodo foram notificados 99.020 novos casos de Aids na Regido Sudeste. A taxa de
incidéncia (Tl) de Aids passou de 9,48 casos/100 mil habitantes em 2010 para 10,38 casos/100 mil
habitantes em 2018. Nesse periodo, o ano de 2017 apresentou a maior prevaléncia da doenca, com
11.854 novos casos. Além disso, observa-se uma tendéncia de crescimento entre 2010 e 2014 e uma
tendéncia decrescente da taxa de incidéncia nos ultimos anos, a incidéncia do ano de 2019,
consolidada até o més de junho, foi de 4,72 casos/100 mil habitantes (Figura 1).
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Figura 1

Taxa de incidéncia de Aids na Regiao Sudeste de 2010 a 2018, por ano,
segundo dados do Sistema de Informacao de Agravo de Notificagdo no
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Fonte: elaboracdo propria, 2021.

A analise temporal da taxa de incidéncia de novos casos de Aids ao longo dos anos evidencia as Tl
do estado do Rio de Janeiro como sendo as mais altas da Regido Sudeste, com uma taxa média de
incidéncia de 12,96 casos/100 mil habitantes e 21.683 casos registrado, o que representa 21,90 % de
todos os novos casos registrados na Regido Sudeste nesse periodo. Em contrapartida, Minas Gerais
foi o estado que registrou a menor incidéncia de novos casos da regidao nos ultimos 10 anos, com
17.565 novos casos. Apesar da Tl na regido sudeste ter aumentado, esse acréscimo ocorreu apenas
nos estados de Sdo Paulo e Minas Gerais, ja nos estados do Rio de Janeiro e Espirito Santo houve uma
queda nessa taxa entre os anos de 2010 e 2018 (Figura 2).
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Figura 2

Taxa de incidéncia de Aids na Regido Sudeste de 2010 a 2018 por ano e por Unidade
Federativa, segundo dados do Sistema de Informacgado de Agravo de Notificacao.
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Fonte: elaboracao propria, 2021.

Dentre os casos registrados nesse periodo, houve um predominio de individuos do sexo masculino,
ja que tiveram 70.450 casos do sexo masculino e 28.568 do sexo feminino, representando 71,1 % e
28,9 % respectivamente. Foi observado também um aumento relativo da incidéncia entre homens (de
67,2 % dos casos em 2010 para 74,7 % em 2019) e uma redugao percentual nos casos representados
por mulheres (de 32,7 % dos casos em 2010 para 25,2 % em 2019) nos ultimos 10 anos. Além disso,
os dados analisados demonstraram que houve prevaléncia de casos na faixa etaria de jovens e adultos,
de 20 a 49 anos, sendo que eles representaram 78.600 casos. Entre esses individuos, houve um
aumento relativo dos casos entre 20-34 anos (de 36,9 % dos casos em 2010 para 42,5 % em 2019) e
uma queda percentual dos casos entre 35-49 anos (de 42,4 % dos casos em 2010 para 36,1 % em
2019). Ja pessoas com 80 anos ou mais apresentaram a menor quantidade de casos, com 119 novos
casos no periodo analisado.

Os dados demonstraram que a ocorréncia de casos foi maior em pessoas de cor branca, somando um
total de 46.208 casos nos ultimos 10 anos, representando 46,67 % do total registrado. Porém,
percentualmente, a incidéncia entre brancos tem decrescido (de 50,4 % dos casos em 2010 para 43,6
% em 2019), enquanto aumenta entre outras etnias, principalmente entre os pardos (que em 2010
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representavam 27,0 % dos casos e, em 2019, 35,9 %) (Tabela 1). Além disso, conclui-se que, em relacao

a escolaridade das pessoas diagnosticadas com Aids no periodo analisado, aquelas com ensino médio

completo representam o maior nimero de casos, com 19.517 novos casos, enquanto o menor nimero

se aplica a categoria analfabeto, com 1.152 novos casos no periodo e regido analisados (Tabela 2).

Tabela 1

Numero de novos casos de Aids na Regido Sudeste entre os anos de 2010 e junho de 2019 de

acordo com sexo, raca/cor, faixa etaria, categoria de exposicao e escolaridade, segundo dados do

Sistema de Informacdo de Agravo de Notificacao.

71,15

28,85

0,00

46,67

12,12

0,52

31,85

0,18

Variaseis Numero de casos (n) Frequéncia relativa (%)
Sexo
Masculino 70.450
Feminino 28.568
Branco 2
Raca/cor
Branca 46.208
Preta 12.003
Amarela 511
Parda 31.533
Indigena 180
Ignorada 8.585

Faixa Etaria

< 15 anos 875

8,67

0,88
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VELEEN Numero de casos (n) Frequéncia relativa (%)
15a 19 anos 2.102 2,12
20 a 34 anos 40.058 40,45
35 a 49 anos 38.542 38,92
50 a 64 anos 15.183 15,33
65 a 79 anos 2.140 2,16
80 anos 119 0,12
Ignorado 1 0,00
Total (por variavel) 99.020 100%
Fonte: elaboracao propria, 2021.
Tabela 2

Numero de novos casos de Aids na Regido Sudeste entre os anos de 2010 e junho de

2019 de acordo com categoria de exposicao e escolaridade, segundo dados do Sistema

de Informacgéo de Agravo de Notificacao.

Varaveis Nuamero de casos (n)

Frequéncia relativa (%)

Categoria de Exposicao

Homossexual 24.957 25,20
Bissexual 5.891 5,95
Heterossexual 46.478 46,94
Uso de Drogas Injetaveis 3.051 3,08
Hemofilico 16 0,02
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Varaveis Numero de casos (n) Frequéncia relativa (%)
Transfusao 19 0,02
Acidente Material 4
Biologico 0,00
Transmissao Vertical 1.316 1,33
Ignorado 17.288 17,46

Escolaridade
Analfabeto 1.152 1,16
12 a 4° série incompleta 5.499 5,55
42 série completa 4.446 4,49
52 a 82 série incompleta 12.246 12,37
Fundamental completo 9.322 9,41
Médio incompleto 6.145 6,21
Médio completo 19.517 19,71
Superior incompleto 4.556 4,60
Superior completo 9.118 9,21
Nao se aplica 563 0,57
Omissos 26.456 26,72
Total (por variavel) 99.020 100%

Fonte: elaboracao propria, 2021.
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Em relacdo a categoria de exposicao, os dados mostram que a principal forma de contaminacao é por
via sexual. Os heterossexuais foram os mais atingidos, com 46.478 novos casos nos ultimos 10 anos,
e os bissexuais foram os menos atingidos, com 5.891 casos. Porém, percentualmente, a incidéncia
entre homossexuais vem se tornando cada vez mais significativa (de 18,5 % dos casos em 2010 para
30,4 % em 2019), enquanto ocorre um decréscimo relativo nos casos entre heterossexuais (de 52,5 %
dos casos em 2010 para 42,3 % em 2019). Além disso, a forma de transmissdo com menor taxa de
casos foi por acidentes com material bioldgico, com apenas 4 casos no periodo analisado. Foram
observadas também pequenas oscilacbes nos casos relacionados a transmissao vertical (que variaram
entre 1,25 % e 1,57 %) nos ultimos 10 anos (Figura 4).

Figura 3

Numero de casos de Aids na Regido Sudeste de 2010 a 2018 por ano, sexo e
raca/cor, segundo dados do Sistema de Informacao de Agravo de Notificagao.
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Figura 4

Numero de casos de Aids na Regido Sudeste de 2010 a 2018 por ano e por
Categoria de Exposicdo, segundo dados do Sistema de Informacao de Agravo
de Notificacao.
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Fonte: elaboracao propria, 2021.

_ 4. Discussao

Os resultados do presente estudo mostraram que a taxa de incidéncia de Aids na Regido Sudeste
sofreu aumento entre 2010 e 2014 e decréscimo entre 2015 e 2019, com um pico no ano de 2017.
Esses dados assemelham-se ao que é apresentado pelo Boletim Epidemioldgico HIV/Aids de 2019
desenvolvido pelo Ministério da Saude (Ministério da Saude, 2019), que registra uma queda nos
casos no Brasil desde 2013. Segundo esse documento, Sudeste e Sul sdo as regides brasileiras com
maior concentragao de casos de Aids (51,3 % e 19,9 %, respectivamente).

Em relacdo aos estados abordados pelo estudo, observou-se que a Tl entre os anos de 2010 e 2019
cresceu em Minas Gerais e Sao Paulo e caiu no Rio de Janeiro e Espirito Santo. Apesar disso, o Rio
de Janeiro tem as maiores taxas, sendo seguido pelo estado de Sdao Paulo, enquanto Minas Gerais
registrou a menor incidéncia. Segundo Brito, Castilho e Szwarcwald (2001, p. 201-17), o inicio da
disseminagao de Aids no Brasil deu-se a partir do eixo Rio-Sao Paulo, seguindo, entao, em direcao
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as demais regides, inicialmente chegando nas grandes metropoles e, algum tempo depois,
disseminando-se nas pequenas cidades. Nesse sentido, é possivel pensar que os achados do
presente estudo se explicam, em partes, pelo histérico da dispersao da epidemia no Brasil.

As tendéncias de feminizacao da epidemia, notadas até o final da década de 1990, em que os
valores da razdo de sexo passaram de 24:1, em 1985 para 2:1 em 1997 (Brito et al.,, 2001, p. 207-
17) ndo foram observadas no periodo avaliado no presente estudo. Observou-se, pelo contrario,
uma redugado percentual no nimero de casos em mulheres e um aumento relativo dos casos de
Aids em homens na Regido Sudeste nos ultimos 10 anos, os quais permanecem como grupo mais
prevalente com 71,15 % dos casos em comparacao com as mulheres com 28,15 %. Tais resultados
sdo concordantes com os dados da literatura (Castro, Scatena, Miranzi, Neto e Nunes, 2020) e do
Boletim Epidemioldgico HIV/Aids de 2019 (Ministério da Saude, 2019), no qual foi observado em
todas as regides brasileiras um predominio masculino, contudo, a razdo de sexo apresenta
diferencas regionais importantes, sendo a da Regido Sudeste mais alta que a média brasileira.
Nesse contexto, em um estudo qualitativo conduzido em Sao Paulo (Guerriero, Ayres e Hearst,
2002, p. 50-60), verificou-se que representacdes de género relacionados ao masculino associam-
se a comportamentos mais arriscados e menores percepgdes de risco, o que podem coloca-los em
maior vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV, contribuindo, assim, para o cenario de prevaléncia
masculina.

No periodo avaliado, a transmissao via sexual predominou, com 78,09 % dos casos, seguida da
transmissd@o sanguinea por uso de drogas injetaveis, o que esta de acordo com a literatura cientifica
(Ministério da Saude, 2019; Brito et al,, 2001, p. 207-17; Castro et al., 2020). Apesar de a categoria
de exposicao heterossexual ter sido a mais prevalente, representando 46,94 % dos casos, houve
um aumento relativo na participacao dos homossexuais e uma reducao da participacdo da
categoria heterossexual nos ultimos 10 anos, tendéncia também observada em estudo conduzido
por Grangeiro, Castanheira e Nemes (2015, p. 7-8). A diminuicao no percentual de casos entre os
heterossexuais pode ser explicada pela reducdo na proporcdao de mulheres infectadas, cuja via de
transmissao é predominantemente heterossexual (Ministério da Saude, 2019). Apesar da
diminuicdo da participacdo das mulheres na epidemia, a propor¢do de casos via transmissao
vertical sofreu pequenas oscilagdes. Ressalta-se ainda que 17,46 % dos casos na categoria de
exposi¢ao sao ignorados, o que traz limitacdes as analises dos dados.

Esse quadro de aumento percentual dos casos em homossexuais contraria a tendéncia de
heterossexualizagdo observada nos anos seguintes a instalacao da epidemia de Aids no Brasil (Brito
et al, 2001, p. 207-17) Apesar disso, esta em conformidade com dados do Ministério da Saude
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(Ministério da Saude, 2019), nos quais a regido Sudeste foi a que apresentou o maior predominio
da categoria de exposicao homo/bissexual. Além disso, estudos epidemiolégicos (Kerr et al., 2013,
427-35; Brignol, Kerr, Amorim e Dourado, 2016, p. 256-71) demonstram que homens que fazem
sexo com homens tém maior prevaléncia de HIV do que outras populagcdes vulneraveis, sendo a
alta probabilidade de transmissbes em relagbes sexuais anais receptivas e 0s contextos
socioculturais e politico-institucionais desfavoraveis apontados como fatores importantes para tal
conjuntura (Brignol et al. 2016, p. 256-71; Bevrer et al., 2012, 367-77). Ha que se considerar, ainda,
que a via de transmissao heterossexual é, em numeros brutos, a predominante e constitui um
importante aspecto da epidemia na atualidade. Entretanto, a heterossexualidade masculina é
associada a percepcdes de risco menores, além de ser um grupo esquecido em politicas de
intervencao e prevencao em saude (Leal, Knauth e Couto, 2015, p. 143-55).

No que se refere a faixa etaria, verificou-se um predominio nas categorias de 20-34 anos, com
40,45 % dos casos e 35-49 anos, com 38,92 % dos casos, informacao compativel com os dados
epidemiolégicos da populagdo brasileira (Ministério da Saude, 2019) e que tém sido observada
desde o inicio da epidemia de Aids no Brasil (Brito et al., 2001, p. 207-17). Tal cenério relaciona-se
com o comportamento sexual da populagao, em que 89 % da populagao sexualmente ativa situa-
se entre 20-40 anos (Brasil, 2000). Entre os adultos, foi observado um pequeno aumento percentual
dos casos entre 20-34 anos e uma reducao dos casos entre 35-49 anos.

Em relacdo aos fatores socioecondmicos, muitos estudos indicam uma tendéncia a pauperizagdo
da epidemia, ou seja, sua disseminacao entre as camadas socioeconomicamente mais vulneraveis
da populagdo (Fry et al., 2007, p. 497-507). Nessa analise, geralmente sdo consideradas duas
variaveis: raga/cor e escolaridade. Os resultados do presente estudo sdo favoraveis a essa
tendéncia, ja que mostraram que, apesar de a ocorréncia maior dos casos ainda ser em pessoas
brancas (46,67 % do total dos ultimos 10 anos), percentualmente, essa incidéncia vem caindo,
enquanto aumenta entre outras etnias, particularmente entre os pardos.

No entanto, contrariando essa hipdtese, ao analisar os resultados obtidos em relagdo a
escolaridade, percebe-se que a tendéncia temporal aponta para um aumento da incidéncia entre
pessoas com formagdo média ou superior (do inicio do Ensino Médio ao fim do Ensino Superior).
Segundo Fry, Monteiro, Maio, Bastos e Santos (2007, p. 497-507), embora nas décadas de 1980 e
1990 a epidemia da Aids tenha passado por grandes transformacdes epidemioldgicas, incluindo
sua disseminacao entre as camadas mais vulneraveis da sociedade, dados mais recentes indicam
uma certa inversao da pauperizacao. Inclusive, dados do Ministério da Saude (Ministério da Saude,
2019) mostram o aumento dos casos nas populagdes com maior escolaridade e entre individuos
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pardos. Isso demonstra que os achados do presente estudo sdao de extrema relevancia, uma vez
que as atuais politicas de conscientizacdo promovidas pelo governo tém maior enfoque na
populagdo negra e de baixa formacao (Fry et al., 2007, p. 497-507).

Diante desses resultados, faz-se necessario destacar que os dados apresentados neste estudo se
referem aos casos de Aids que preencheram os critérios de notificagdo. Tal fato é uma limitagdo
presente nos estudos relacionados a obteng¢do de dados secundarios na plataforma do SINAN, uma
vez que o sistema ndo possui mecanismos especificos para notificacdo dos casos de HIV,
dificultando assim estudos epidemioldgicos precisos que orientem a criagdo de politicas publicas.
Dessa forma, observa-se que as analises referentes a infeccdo pelo HIV sdo mais amplas e baseadas
em estimativas (Brito et al., 2001, p. 207-17).

Ademais, tendo em vista que existe um periodo entre a infeccao pelo virus e os sintomas e sinais
que caracterizam a sindrome da imunodeficiéncia adquirida, os resultados apresentados
concernem a infec¢des pelo HIV que ocorreram anos antes da notificacdo, o que afeta a analise
epidemiolégica. Além disso, com os avangcos da TARV, tem-se um cenario em que,
progressivamente, cada vez menos pessoas se enquadram nos critérios para a notificacao, o que
também traz limitacdes. Outro fator restritivo foi o uso de uma base de dados secundarios, de
maneira que pode haver subnotificacdes e erros de preenchimento.

Conclui-se, portanto, que a regido sudeste € a que tem maior concentracao dos casos de Aids no
Brasil, com destaque para os estados do Rio de Janeiro e de Sdo Paulo. Ha um perfil especifico da
populacdo que é mais afetado: homens, brancos, heterossexuais, faixa etaria entre 20 e 49 anos e
com formagdo média ou superior. Contudo, também foi observado um aumento relativo da
incidéncia entre homens homossexuais e entre os pardos, percepcdes relevantes para a orientacao
de futuras politicas publicas.

Por fim, tendo em vista a grande incidéncia dos casos de Aids na regido Sudeste, bem como a
gradual mudanca percebida no perfil da populagdo afetada por essa epidemia, € possivel fazer
algumas recomendacdes. Em primeiro lugar, é necessario que sejam realizadas mais pesquisas
acerca dessa tematica, para a melhor compreensao da evolugao epidemioldgica dos casos de Aids
no Sudeste. Ademais, € preciso elaborar politicas governamentais condizentes com esses dados e
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novas tendéncias apontadas, de modo a melhor alcangar as populacdes mais vulneraveis a
sindrome.
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