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Demographic and socio-demographic profile of people living with HIV/AIDS

Perfil socio demografico de portadores de HIV/AIDS de um servico de atendimento especializado
Perfil socio demografico de los pacientes con VIH/SIDA un servicio de atencion especializada

Jainara Maria Vieira Galvao', Ana Carla Marques da Costa?, Jaime Vieira Galvao?

ABSTRACT

Objective: to raise the socio-demographic profile of HIV/AIDS patients treated in a Specialized Attention
Service. Methodology: this is a transversal, documentary and retrospective. Data collection took place from
November 2015 to March 2016, medical records comprised between 2005 and 2014. The data collection of
medical records was used a structured and adapted instrument. The project was approved by the Research
Ethics Committee of the Center for Higher Studies of Caxias/State University of Maranhao, CAAE number
42341014.1.0000.5554. The data were transcribed in the Excel program, analyzed in the Statistical Package
for the Social Sciences and Pearson's chi-square test. Results: a total of 390 medical records, 199 (51%) are
male, 41.3% are urban residents, 54.6% are pardos, and have incomplete elementary education (40%). The
cases of color ignored (12.6%). Of note is the high percentage of people living with HIV in which they have low
levels of education, the average age is 34.64 years. Conclusion: most of the findings follow the profile of the
national scenario, with the phenomenon of feminization, internalization and pauperization of HIV. However,
the brown color was more expressive, diverging from the national scene.

Descriptors: HIV. Sexually Transmitted Infections. Coinfection.

RESUMO

Objetivo: levantar o perfil socio demografico de pacientes de HIV/AIDS atendidos em um Servico de
Atendimento Especializado. Metodologia: trata-se de uma transversal, documental e retrospectivo. A coleta
de dados ocorreu de novembro de 2015 a Marco de 2016, prontuarios compreendidos no periodo de 2005 a
2014. A coleta de dados dos prontuarios utilizou-se instrumento estruturado e adaptado. O projeto foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro de Estudos Superiores de Caxias/Universidade Estadual
do Maranhao, CAAE nimero 42341014.1.0000.5554. Os dados foram transcritos no programa Excel, analisados
no Statistical Package for the Social Sciences e teste qui-quadrado de Pearson. Resultados: total de 390
prontuarios, 199 (51%) sdao do sexo do masculino, residentes na zona urbana (41,3%), pardos (54,6%), possuem
ensino fundamental incompleto (40%). Os casos de cor ignorados (12,6%). Destaca-se o alto percentual de
pessoas vivendo com HIV na qual possuem baixa escolaridade, a média de idade é de 34,64
anos. Conclusédo: maioria dos achados segue o perfil do cenario nacional, constando-se o fendmeno de
feminizacao, interiorizacdo e pauperizacao do HIV. Contudo, a cor parda foi mais expressiva, divergindo do
cenario nacional.

Descritores: HIV. Infeccoes Sexualmente Transmissiveis. Coinfeccao.

RESUMEN

Objetivo: elevar el perfil socio demografico de los pacientes con VIH/SIDA atendidos en un Servicio de
Atencidn Especializada. Metodologia: se trata de un documental de la seccion transversal y retrospectivo. La
recoleccion de datos se llevo a cabo a partir de noviembre 2015-marzo 2016, los registros incluidos en el
periodo de 2005 a 2014. La coleccion de registros de datos utilizados se estructura y el instrumento de
medida. El proyecto fue aprobado por el Comité de Etica de Investigacion de la de Estudios Superiores de
Caxias/Universidad del Estado de Maranhao Centro, CAAE nimero 42341014.1.0000.5554. Se introdujeron los
datos en Excel, analizados mediante el paquete estadistico para las Ciencias Sociales y la prueba de chi-
cuadrado de Pearson. Resultados: en total 390 registros, 199 (51%) eran de sexo masculino, que reside en
zonas urbanas (41,3%), marréon (54,6%) tienen educacion primaria incompleta (40%). Los casos ignoran de color
(12,6%). Es de destacar el alto porcentaje de personas que viven con el VIH en las que tienen bajo nivel
educativo, la edad media es de 34,64 afnos. Conclusion: la mayoria de los hallazgos sigue el perfil nacional de
escena, que consiste en que la feminizacion fenomeno, la internalizacion y la pauperizacion del VIH. Sin
embargo, el color marrén era mas expresivo, apartandose de la escena nacional.

Descriptores: VIH. Infecciones de Transmision sexual. Coinfeccion.
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INTRODUCAO
O Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV),
pertence a classe dos retrovirus, familia

Retroviridae, subfamilia Lentiviridae (lentivirus),
este por sua vez, provoca a infeccao humana,
podendo levar o portador do HIV a sindrome da
imunodeficiéncia adquirida (AIDS)". Dessa forma, o
HIV que ¢é uma IST (infeccado sexualmente
transmissivel), esta entre os problemas de saude
publica mais comum no Brasil e em todo o mundo®.

Com o diagndstico em tempo habil, o uso da
terapia medicamentosa, disponibilizada pelo Sistema
Unico de Saude (SUS), e o acompanhamento clinico
adequado, aumentaram nao somente a expectativa
de vida, mas também, a qualidade de vida das
pessoas vivendo com HIV/AIDS - PVHA. O aumento da
sobrevida crescem em importancia os aspectos
ligados a promocao da salde integral e da qualidade
de vida"**,

O HIV esta relacionado aos modos de interacao e
crencas de diferentes grupos populacionais, além dos
fatores individuais, locais e pessoais, determinando
em parte a vulnerabilidade do individuo a exposicao
do HIV/AIDS e a outras IST®,

Diante disto, € necessario refletir os problemas
que essa epidemia tras, entender alguns
comportamentos para que possam ser enfrentados e
modificados. Uma vez que, € um problema também
social, coletivo, com énfase social e cultural que
podem de fato, determinar a vulnerabilidade®®.

E incontestavel que a epidemia da AIDS trouxe
uma demanda diferenciada para os profissionais da
salde, pois precisam lidar ndo somente com a
assisténcia aos pacientes, mas, de aprender a lidar
com o ser humano nas suas questdes mais intimas.
Exigindo novas reflexdes do modelo de atencao a
salde e a definicdo de acdes de prevencao nos
diferentes niveis de gestao do SUS®.

Este estudo é de grande relevancia, pois,
conhecer o perfil sociodemografico dessa populacao
faz parte das etapas indispensaveis para o
planejamento e para a oferta de servico, além de
acrescentar para a avaliacdo das acdes de saude,
visando sempre a promocao da salde e prevencao de
agravos.

Passaram-se algumas décadas desde os primeiros
relatos de casos de AIDS, resultante da infeccao pelo
HIV, observam-se mudancas no perfil dos pacientes
acometidos. Este cenario de mudancas clinicas e
epidemioldgicas estabelece novos desafios aos
profissionais envolvidos no cuidado®.

Assim, esse estudo teve por objetivo levantar o
perfil sociodemografico de pacientes de HIV/AIDS
atendidos em um Servico de Atendimento
Especializado.
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de fatos e fendmenos minunciosamente, utilizando-
se de um questionario como instrumento para a
coleta de dados”’. Vale-se de uma pesquisa
transversal, retrospectiva e quanto aos
procedimentos técnicos é do tipo documental, tendo
o levantamento de documentos como base, tornando-
se uma valiosa técnica de coleta de dados, assim, as
informacdes sao realizadas em materiais que nao
receberam qualquer tipo de analise critica, como por
exemplo, prontuarios®.

A pesquisa foi realizada em um Centro de
Referéncia, o Servico de Atendimento Especializado-
SAE, localizado no municipio de Caxias-MA. Utilizou-
se como critérios para a coleta de dados somente os
prontuarios de casos diagnosticados soropositivos
para HIV no periodo de 2005 a 2014. Os critérios de

exclusao foram  pacientes  soropositivos  por
transmissdo  vertical, prontuarios com dados
incompletos.

O instrumento base utilizado na coleta de dados
foi adaptado a partir da ficha de notificacao do
SINAN, usada pelos profissionais de salde do Centro
de Testagem e Aconselhamento. O periodo de coleta
de dados iniciou em novembro de 2015 e foi
finalizada em marco de 2016. Apos aplicacao dos
critérios de inclusdo apenas 390 prontuarios
preenchiam aos mesmos.

Os dados coletados foram analisados com o auxilio
do programa estatistico SPSS 21.0 (Statistical
Package for the Social Sciences), versdao académica.
As variaveis foram descritas em termos de valores
absolutos e relativos. Para se verificar a associacao
entre as variaveis categoricas, foi utilizado o teste
qui-quadrado de Pearson, considerando um nivel de
confianca de 95%, onde os resultados foram
considerados  estatisticamente  significantes se
p<0,05.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade Estadual do Maranhao -
UEMA, por meio do Centro de Estudos Superiores de
Caxias - CESC, para avaliacao do cumprimento dos
principios éticos e legais da pesquisa de acordo com
a resolucao de n° 466/2012, sendo aprovado através
do nimero de aprovacao 42341014.1.0000.5554 do
comité de ética e pesquisa.

RESULTADOS

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa quantitativa de carater
descritivo. O modelo descritivo consiste na descricao

Diante dos dados sociodemograficos demonstrados
na Tabela 01, foi possivel tracar o perfil das pessoas
que vivem com HIV/AIDS. A maioria destes, 199 (51%)
dos PVHA, é do sexo masculino, 178 (45,6%) do sexo
feminino e uma pequena porcentagem teve o sexo
ignorado (3,3%).

Levando em consideracao a distribuicao dos casos
de HIV por regido de moradia; distribuidos em zona
rural, urbana e cidades adjacentes, os resultados da
pesquisa mostraram que também acompanhou a
evolucdo da epidemia no Pais. Na cidade de Caxias-
MA, onde foi realizada a pesquisa a quantidade de
pessoas diagnosticadas com HIV é expressivamente
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maior na zona urbana 161 (41,3%) comparada a rural
42 (10,8%).

Acrescentam-se  também ao perfil socio
demografico, dos residentes em cidades adjacentes
(menores e menos populosas) a Caxias (tabela 1),
aparecendo com 187 (47,9%). Valores esperados, uma
vez que, Caxias é centro de referéncia para
diagnostico e tratamento de HIV, evidenciando o
aspecto de interiorizacao ou ruralizacao da
epidemia.

Tabela 1 - Distribuicdo do perfil socio demografico
dos portadores de HIV. Caxias-MA, 2016 (n=390)

Variaveis n %
Sexo
Masculino 199 51,0
Feminino 178 45,6
Ignorado 13 3,3
Zona
Urbana 161 41,3
Rural 42 10,8
Cidades Adjacentes 187 47,9
Raca
Branco 43 11,0
Pardo 213 54,6
Amarelo 06 1,5
Negro 78 20,0
Indigena 01 0,3
Ignorado 49 12,6
Escolaridade
Analfabeto 56 14,4
Fundamental incompleto 156 40,0
Fundamental completo 34 8,7
Médio incompleto 10 2,6
Médio completo 41 10,5
Superior incompleto 02 0,5
Superior completo 07 1,8

Idade (média + DP)
Fonte: CTA, Caxias-MA

34,64 + 11,78

Em seguida, relacionando a raca/cor, observada
na (Tabela 1) que, entre os casos registrados nos
ultimos 10 anos (2005 a 2014) os pardos 213 (54,6%)
predominaram, logo em seguida, a cor negra 78
(20%). As de cor branca registrada representaram
apenas 43 (11%). Salienta-se os casos de cor nao
registrados, um indice relativamente elevado nas
quais a cor fora ignorado 49 (12,6%).

Outra caracteristica a ser abordada, diz respeito a
distribuicao segundo grau de instrucao, os dados da
tabela (tabela 1) mostram o percentual de PVHA em
que nao completaram o ensino fundamental, com 156
(40%), representando assim, a maioria das PVHA, em
seguida os analfabetos com 56 (14,4%). Nota-se o
baixo indice de PVHA na qual possuem o ensino
superior, apenas 9 (3%).

No que se refere a idade, houve uma média de
34,64 anos, com desvio padrao de 11,78.
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Nao se faz diferente, quando analisado os casos
diagnosticados de HIV no Brasil, fazendo um recorte
dos Ultimos 10 anos é evidente o aumento progressivo
de mulheres diagnosticadas com HIV positivo'?. Esse
cenario de aproximacdo de género quanto ao
diagnédstico de HIV esta presente em muitos estudos
epidemioldgicos presentes na literatura'®'?.

Outro parametro avaliado neste estudo foi a zona
de moradia, que tiveram predominancia aqueles
residentes na zona urbana de Caxias, o Boletim
Epidemiologico revela esse perfil no cenario
Nacional, de mais casos de HIV nas regides mais
urbanizadas e populosas'?.

Caxias sendo um centro de referéncia para
diagnéstico e tratamento de HIV, isso explica a
grande quantidade de pessoas de outras localidades
na qual, fazem tratamento em Caxias (47,9%), além
disso, evidencia o aspecto de interiorizacdao ou
ruralizacao da epidemia. Essa intensificacao do
diagnostico de HIV positivo em areas urbanas nas
quais comecam a espalhar para o interior, reflete um
dado importante e preocupante, o aumento da
expansao epidemioldgica do HIV(?).

No Brasil, no mesmo intervalo de tempo, ha uma
predominancia de brancos, seguido dos pardos e
negros, discordando dos resultados encontrados neste
estudo'”. Mas, em contrapartida, concorda com
outra importante pesquisa realizada recentemente
no estado do Maranhao, no quesito raca/cor a
classificacao mais frequente foi de individuos pardos,
os resultados desses dados também divergem com os
dados gerais do Brasil, isso é justificado devido a
forte miscigenacao de racas no Maranhao, esperando
a predominancia dos pardos sobre as outras,
fortalecendo os resultados encontrados nesta
pesquisa‘'®.

Salienta-se os casos de cor nao registrados, um
indice relativamente elevado nas quais a cor fora
ignorado 49 (12,6%), essa circunstancia reflete a
mesma encontrada por outros autores, que também
fazem critica quanto ao nao preenchimento completo
dos dados, nos quais, nao poderiam ser
menosprezados no momento da abordagem do
paciente>19),

Quanto ao grau de escolaridade sao indicadores
que se correlacionam com variaveis socioeconomicas,
assim, consideram a existéncia de tendéncia desse
alto indice de individuos com menor grau de
instrucao, um indicativo da irradiacao da epidemia
para camadas menos favorecidas da sociedade®,
descrita por muitos como pauperizacao‘'’'®).

No que se refere a idade houve uma média de
34,64 anos, média prevalente também encontrada

em outros estudos nacionais e internacionais!'"'®"*-
20)

CONCLUSAO

DISCUSSAO

Observa-se que nao houve diferenca significativa
em relacao ao sexo, dessa forma, segue uma
caracteristica nacional, evidenciando um fenémeno
denominado “feminizacao”®.

Diante dos achados do presente estudo, pode-se
concluir que seguem caracteristicas do cenario
nacional, constando-se o fendbmeno de feminizacao,
interiorizacao e pauperizacao do HIV. Contudo, a cor
parda foi mais expressiva, divergindo do cenario
nacional, onde a cor branca é mais expressiva.
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E relevante salientar os dados ignorados quanto
ao sexo, escolaridade e raca, trazendo uma reflexao
do quanto é importante adquirir esses dados durante
a notificacao, obter o maior nimero de informacdes
possiveis visto que esses dados serao fonte de
informacdes para o planejamento de acdes por parte
do servico, promovendo politicas publicas para o
enfrentamento dessa epidemia, ja que, esses dados
funcionam também como um importante indicador da
vulnerabilidade tanto da populacao em geral quanto
das PVHA.

Acredita-se que o conhecimento do perfil dos
pacientes atendidos no SAE de Caxias possa
contribuir para a compreensao dos determinantes da
epidemia de HIV/AIDS deste municipio, contribuindo
para o planejamento da assisténcia e promover
educacdo em salde para o autocuidado. Espera-se
contribuicdo que promova ao profissional da area de
saude, o qual tem importancia no acolhimento e
aconselhamento das PVHA, reflexao acerca do
impacto do HIV/AIDS, nao apenas no sentido
biologico e patologico, mas também no contexto
social.
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