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RESUMO

Objetivo: Caracterizar o perfil epidemioldgico da infecgio pela Aids em jovens entre 15 a 34 anos notificados
com Aids e o panorama dos 6bitos no periodo de 2007 a 2017. Método: Estudo descritivo realizado por meio
de levantamento na base de dados SINAN-NET. A coleta ocorreu julho de 2018. Resultados: O sexo masculino
obteve 69% das notificacdes (69%). Identificou-se um aumento homogéneo no numero de notificagdo com um
pico nos anos de 2010 (6,82%), 2014 e 2015 (12,41%) e 2017 (16,11%). Prevaleceram a cor parda (71,24%)
e exposicdo heterosexual (23,1%). A capital obteve os maiores percentuais de casos (66,41%) e o numero
de 6bito diminuiu ao longo dos anos. Conclusio: A exemplo do acontece nos demais estados do Brasil,
o perfil da Aids em jovens residentes no Estado experimenta uma mudanca ao longo dos anos bem como um
consideravel aumento do numero de casos notificados e declinio dos ¢bitos.

DESCRITORES: Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida; Epidemiologia; Adulto Jovem.

ABSTRACT

Objective: To characterize the epidemiological profile of AIDS infection in young people aged 15 to 34 years notified with AIDS and
the outlook of deaths from 2007 to 2017. Method: A descriptive study conducted through a survey in the SINAN-NET database.
The collection took place July 2018. Results: The male gender obtained 69% of the notifications (69%). A homogeneous increase in the
number of notifications was identified with a peak in the years 2010 (6.82%), 2014 and 2015 (12.41%) and 2017 (16.11%). Brown color
prevailed (71.24%) and hererosexual exposure (23.1%). The capital obtained the highest percentage of cases (66.41%) and the number of
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deaths decreased over the years. Conclusion: As is the case in other states
of Brazil, the profile of AIDS among young people living in the state is
changing over the years, as well as a considerable increase in the number
of reported cases and a decline in deaths.

DESCRIPTORS: Acquired Immunodeficiency Syndrome; Epidemiology;
Young Adult.

RESUMEN

Objetivo: Caracterizar el perfil epidemioldgico de la infeccion por SIDA
en jovenes de 15 a 34 afios notificados con SIDA vy el pronéstico de las
muertes entre 2007 y 2017. Método: Un estudio descriptivo realizado a
través de una encuesta en la base de datos SINAN-NET. La coleccion tuvo
lugar en julio de 2018. Resultados: El género masculino obtuvo el 69%
de las notificaciones (69%). Se identifico un aumento homogéneo en el
ntimero de notificaciones con un pico en los afios 2010 (6,82%), 2014 y
2015 (12,41%) y 2017 (16,11%). Prevalecio el color marrén (71.24%) y la
exposicion hererosexual (23.1%). La capital obtuvo el mayor porcentaje
de casos (66,41%) y el numero de muertes disminuyd con los afos.
Conclusion: Como es el caso en otros estados de Brasil, el perfil del SIDA
entre los jovenes que viven en el estado estd cambiando con los afios, asi
como un aumento considerable en el numero de casos reportados y una
disminucion en las muertes.

DESCRITORES:
Epidemiologia; Adulto joven.

Sindrome  de  inmunodeficiencia  adquirida;

INTRODUCAO

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids) é a
manifestagio clinica avangada da doenga causada pelo Virus
da Imunodeficiéncia Humana (HIV), uma infec¢do que que
atinge o sistema imunologico, deixando o individuo vulneravel
a outras infecgdes.!

Segundo o Ministério da Satde, no periodo entre 2008 a
2018 foram registrados no SINAN 240.505 casos de infec¢do
pelo HIV em territdrio nacional, com a maior concentragao
do niimero de infec¢des em individuos com faixa etaria de
15 a 34 anos, totalizando um percentual de 58,5% dos casos.
No estado do Piaui foram registrados, entre os anos de os
anos descritos acima, 1.326 casos de infec¢do HIV.?

Apesar da maior parte dos casos de Aids no Brasil estar
concentrado em adultos com idade entre 25 e 39 anos, nos
ultimos 10 anos a quantidade de casos entre adolescentes
(15-19 anos) mais que triplicou (passou de 2,1 para 6,7
casos/100 mil habitantes). Entre os jovens com faixa etdria
de 20 a 24 anos, a taxa de detec¢do passou de 16,0 para
30,3 casos/100 mil habitantes. Os sintomas da Aids sdo
observados entre sete e dez anos apds a infec¢ao pelo HIV,
portanto, conclui-se que, possivelmente, grande parte das
notificagbes obtidas no intervalo de idade com maior
ocorréncia no pais corresponda a pessoas que obtiveram
a infec¢do na adolescéncia ou no inicio da juventude.’

Sdo muitos os fatores que podem contribuir com o
aumento da vulnerabilidade dos jovens frente ao HIV, dentre
eles, pode-se citar a escassez de informagdes apropriadas,
a sensacdo de onipoténcia, os obstaculos econdmicos e
sociais, a exploragdo de novas experiéncias, a sensagio de
urgéncia no futuro, servicos de saide sem boa qualidade e
com poucos recursos, o despreparo dos profissionais para
lidar com esse publico, a descomposi¢ao familiar, a urgéncia

de consolidacio social e o crescente inicio da atividade sexual
precoce, sem os devidos conhecimentos acerca dos riscos
de uma relagdo desprotegida.*

Pessoas jovens compde um grupo populacional mais
suscetivel a infeccdo pelo HIV, tanto em paises desenvolvidos
quanto naqueles em desenvolvimento, o que pode ser
constatado por varios fatores, como bioldgicos, psiquicos,
sociais e econdmicos, que influenciam na suscetibilidade dos
jovens frente as Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST).

Estudos evidenciam que, mesmo com propagagdo de
informacoes sobre o HIV por meios de comunicagdo, os
adolescentes e jovens ainda possuem duvidas quanto a
prevengao e transmissdo da infec¢do e certa rejei¢do ao uso
do preservativo, tornando-se suscetiveis e elevando as taxas
de ocorréncia da doenga. Desta forma, os jovens demonstram
necessidades especificas que devem ser sanadas através de
politicas publicas de saude do pais, assim como campanhas
de controle e preven¢do do HIV/Aidas, propiciando a atuagao
do jovem como sujeito na preven¢io e promogao da saude.’

Nesse contexto, é possivel atribuir ao HIV/Aids uma
expressiva relevancia epidemioldgica, visto que possui um
alto indice de transmissdo e pode constituir um grande
problema na saide mental, fisica e reprodutiva dos jovens.
O profissional de enfermagem, a condigdo profissional da
satde, deve atentar-se na prevengdo e promog¢ao da saude
deste grupo populacional suscetivel aos riscos a sua saude
sexual e reprodutiva causados pelo HIV.®

Diante disso, este estudo objetiva caracterizar o perfil
epidemioldgico da infecgdo pela Aids em jovens entre 15 a
34 anos, notificados com Aids e o panorama dos ébitos no
periodo de 2007 22017 em um estado do nordeste do Brasil.

METODO

Trata-se de um estudo descritivo, epidemioldgico,
realizado por meio dos dados disponiveis no DATASUS,
através do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo
- SINAN. Os dados foram coletados em julho de 2018 e sdo
referentes aos anos de 2008 a 2017.

A coleta ocorreu por meio de instrumentos ja existentes,
as fichas de notificagdo do SINAN NET nas quais estdo
descritas o perfil epidemioldgico da Aids em jovens.
Os critérios de inclusdo foram pessoas na faixa etariade 15a
34 anos residentes no Piaui notificadas no SINAN com Aids
no periodo de 2007 a 2017.

Apos a coleta procedeu-se a tabulagdo dos dados no
software de planilha eletrénica Excel. Realizou-se analise
descritiva simples. A analise dos dados provenientes do
SINAN foi realizada pelo programa TABNET. Os achados
mais significativos foram apresentados em tabelas. A discussdo
dos dados foi feita com base na producéo cientifica sobre a
tematica. Uma vez que, a pesquisa foi realizada a partir de
uma base de dados de dominio publico, ndo foi necessaria
submissdo a Comité de Etica em Pesquisa. Contudo, foi
submetido a aprovagio pela Institui¢do (Secretaria de Estado
da Satde do Piaui/Diretoria de Vigildncia e Atengdo a Satde)
que cedeu acesso a base de dados.
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RESULTADOS

Dentre os individuos adultos jovens de 15 a 34 anos notificados com Aids no periodo estudado, que constituem um
total de 2.507 pessoas. No tocante ao ano de notificagdo da doenca na populagio estudada, identificou-se um aumento
homogéneo no numero de notificagdo dos casos de Aids, em 2007 foram registrados 118 (4,71%) casos, com um pico de
crescimento em 2014 e 2015 311 notifica¢des respectivamente (12,41%) e em 2017 com 404 casos (16,11%).

Gréfico 1- Distribuicdo dos casos Aids em jovens de 15 a 34 anos, quanto ao ano de notificagcdo no municipio do Piaui - 2007
a 2017. (N=2.507). Teresina, Piaui, Brasil, 2019
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Se observa que os individuos do sexo masculino ainda contribuem com o maior nimero de casos de aids notificados
1730 (69%). O maior numero de casos notificados foi em individuos que se auto declaram pardos com 1786 casos (71,24%),
enquanto os indigenas foram menos notificados com esse agravo, correspondendo a 2 (0,08%) e 49 (1,95%) dos casos foi
ignorado conforme o grafico 02.

Grafico 2 - Distribuicdo dos casos Aids em jovens de 15 a 34 anos, quanto a raca/cor no municipio do Piaui - 2007 a 2017.
(N=2.507). Teresina, Piaui, Brasil, 2019
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A infecgdo por via sexual corresponde a maioria dos casos com 2148 (85,68%), os quais 1342 (53,49%) ocorreram
entre heterossexuais. A transmissdo vertical se constitui umas das principais categorias de exposi¢do para a infec¢io por
via sanguinea, apesar dos baixos registros 22 (13,32%) dos casos e 334 (13,32%) notificagdes foram ignoradas no
momento da triagem (Graéfico 03).
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Gréfico 3 - Distribuicdo dos casos Aids em jovens de 15 a 34 anos, quanto a categoria de exposicdo no municipio do Piaui -
2007 a 2017. (N=2.507). Teresina, Piaui, Brasil, 2019
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Em relacdo ao municipio de residéncia dos individuos notificados, as cidades com maior incidéncia foram a capital
Teresina, com 1665 (66,41%) dos casos, Parnaiba, com 69 (2,75%) das notificagdes e Piripiri onde houveram 59 (2,15%)
dos registros os outros 135 municipios do estado registraram 520 (20,74%) casos de Aids no periodo em estudo.

Grafico 4 - Ranking dos municipios com maiores nimeros de casos de Aids notificados em jovens de 15 a 34 anos, entre 2007
a 2017. (N=2.507). Teresina, Piaui, Brasil, 2019
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O numero total de 6bito 1002 incluindo todas as faixas etarias durante a década da série historica, e entre adultos
jovens de 15 a 39 anos obteve-se 394 casos representando um percentual de 40% do numero total de dbito. Percebe-se que
houve um declinio heterogéneo dos casos, entretanto, no ano de 2009 (11,9%) teve um aumento significativo dos casos e
em seguida os anos de 2013 e 2014 também apresentaram um aumento dos registros (10,4%) e (10,1%), respectivamente.

Grafico 05 - Distribuicdo dos casos de dbito por Aids em jovens de 15 a 34 anos, quanto ao sexo no municipio do Piaui 2007
a 2017. (N=394)
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DISCUSSAO

A distribui¢ao dos casos de Aids nesse macrocendrio
chama a aten¢do devido ao nimero de casos ao longo da série
histdrica, essa infec¢do acomete principalmente os jovens
do sexo masculino, pardos, residentes principalmente na
capital do estado do Piaui. A forma de exposi¢ao ocorreu
principalmente estre relagdes heterossexuais. O 6bito
relacionado a essa sindrome obteve um declinio no decorrer
de uma década, ocorrendo principalmente entre os homens.

No mundo, 77,3 milhdes de pessoas foram infectadas
pelo HIV e 35,4 milhoes de pessoas morreram de doengas
relacionadas a Aids até 2018. Nesse mesmo ano, na América
Latina, estima-se que 100.000 pessoas adquiriram o HIV e,
aproximadamente, metade dos paises da regido registrou
aumento na incidéncia de 2010 a 2018, com os maiores
aumentos ocorrendo no Chile (34%), Estado Plurinacional
da Bolivia (22%), Brasil (21%) e Costa Rica (21%).”

No Brasil, de 1980 até junho de 2018, foram registrados
606.936 (65,5%) casos de Aids em homens e 319.682 (34,5%)
em mulheres. Observou-se que, a partir de 2009, houve uma
redugdo gradual dos casos de Aids em mulheres e um aumento
nos casos em homens, sendo que a razdo de sexos (relagdo
entre o numero de casos de Aids em homens e mulheres)
nas regides Norte e Nordeste, em 2017, foi de 22 casos em
homens para cada 10 casos em mulheres.?

A nivel estadual de 2007 a 2017 foram registrados, no
SINAN, 2.507 casos de Aids no Piaui em pessoas com idade
entre 15 e 34 anos. Observando os dados obtidos relativos
ao sexo da pessoa notificada, nota-se maior predominancia
do numero de casos em individuos do sexo masculino.
Corroborando com a presente pesquisa, estudos semelhantes
realizados na Regido Norte e outro na Regido Sul e Sudeste
do Brasil destacam porcentagem de 66,6% e 64,9% dos casos
notificados para a popula¢ido masculina.®?

O maior indice de acometimento no sexo masculino reflete
uma possivel auséncia da detec¢do precoce e menos adesiao
ao tratamento. A sindrome ocasionada pelo virus HIV atinge
as diversos estados e capitais e se distribuem nas regides
Sudeste com 52,3%, Sul com 20, 1%, Nordeste com 15, 4%,
Norte com 6, 1% e Centro-Oeste com 6%."

De acordo com resultados obtidos no presente estudo
referente ao ano de notificagdo, evidenciou-se uma maior
taxa de incidéncia da doenga em 2017, com um total de 404
notificagées, foi possivel observar um aumento heterogéneo
dos casos notificados ao longo da série historica. No mesmo
sentido, estudo internacional realizado em 31 regides na
China, também, identificou um crescimento dos casos de
Aids ao longo dos anos, no ano de 2004 apresentava 3.054
casos e em 2016 tinha um total de 54.360 notificagdes."

Estudo nacional, no sudeste do Brasil, também, identificou
um aumento da incidéncia de Aids e os maiores indices
ocorreram entre adultos jovens. Autores chamam atengédo
para a vulnerabilidade de jovens a infec¢do pela Aids e a OMS
aponta que 45% das novas infecoes acometem principalmente
jovens entre 15 a 24 ano.'* "

A despeito do panorama dessa infe¢do ter se modificado
ao longo dos anos com o surgimento de novas medicagdes,

o aumento da expectativa de vida dos pacientes e a melhora
na qualidade de vida, os problemas relacionados com o HIV/
Aids ainda se caracterizam um grave problema de satde
publica, os reflexos dessa realidade sio o nimero de pessoas
que adquirem a sindrome a pesar das diversas opgdes de
intervenc¢ao.'

As diversas possibilidade de tratamento proporciona novas
perspectivas para as pessoas que vivem com o HIV/Aids,
os pacientes que apresentam carga viral indetectavel e que
mantem adesdo ao tratamento apresentam uma possibilidade
extremamente baixa de transmissao do virus HIV com redugao
de mais de 90%, além de proporcionar repercussoes positivas
na saude, as pessoas ainda tem a possibilidade de reconstruir
seus projetos de vida, ter um parceiro sexual e realizar o
planejamento reprodutivo.’®

Em contrapartida o que se observa é um recrudescimento
dessa infec¢do e o desenvolvimento da Aids em um periodo
em que os avangos cientificos em relacao a essa infecdo
apresentam possibilidades alvissareiras para mitigar esse
impasse, o desenvolvimento da sindrome entre as pessoas
que vivem com HIV deveria ser uma possibilidade rara.

Apo6s a implementagio de diagnostico rapido, tratamento
precoce e universal, levou cientistas apontarem uma
possibilidade de eliminar a ocorréncia de novas infecgoes,
com isso as na¢des unidas lancaram a meta 90-90-90 que
tinha o intuito de diagnosticar 90% das pessoas que vivem
com o HIV, tratar 90% delas e manter 90% desses pacientes
tratados com carga viral indetectavel na ambiciosa inten¢éo
de eliminar a infe¢ao do mundo em 2030.'5"7

Entretanto a epidemiologia da infec¢ao pelo HIV/Aids
vem atingindo grandes proporg¢des nos diversos cendrios
brasileiros, a incidéncia alcanga adultos jovens com vida
sexual ativa e em idade produtiva. Logo, para frear esse
crescimento os servicos de saide devem atuar de forma
assidua na prevencao da transmissdo, na detec¢do precoce
e na adesio ao tratamento, principalmente quando se afasta
dos grandes centros onde as limita¢cdes no acesso a saude
$a0 maiores

No que se refere as notificagdes relacionadas a raga/
cor, observou-se maior predominédncia em pessoas pardas,
autores apontam que o predominio da cor parda no Brasil
¢ caracteristico devido a cor ser autodeclarada e na regido
nordeste existe um predominio dessa etnia sobre todas as
outras, devido principalmente aforte miscigenagao."

Estudo realizado no Maranhéo corrobora com os dados
desta pesquisa, visto que nele, evidenciou-se que 56,1% das
pessoas acometidas eram de cor parda. A predominéncia
dos casos de Aids na populagdo parda se deve ao fato da
populagdo piauiense ser composta majoritariamente por
pessoas autodeclaradas pardas.'®

No que concerne a categoria de exposi¢do, observou-se
que na maioria dos casos houve exposicdo por relagdo
heterossexual, esses resultados corroboram com o panorama
no Brasil®. A exposi¢do ao HIV pela relagio sexual ainda
predomina, estudo realizado no nordeste do Brasil,
Caxias-MA, identifica resultado semelhantes onde 72,5%
da populagio adquiriu a infec¢io por contato heterossexual.'®
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No que diz respeito ao 6bito por HIV/Aids foram
notificados no Brasil de 1980 até 31 de dezembro de 2017,
327.655 casos. Os maiores percentuais foram nas regides
Sudeste (58,9%), seguida das regides Sul (17,7%) e Nordeste
(13,3%), com uma queda do coeficiente de mortalidade de
14,8% entre 2007 a 2017, que passou de 5,6 para 4,8 bitos
por 100 mil habitantes.?

Acerca do namero de ébitos no periodo avaliado nesse
estudo, observou-se 1002 notificagdes e, considerando a faixa
etaria de 15 a 39, essa obteve 40% do ntimero total de 6bito.
Os anos de 2009, 2013 e 2013 apresentaram os percentuais de
maior aumento, respectivamente, de 11,9%, 10,4% e 10,1%.
Quanto ao género houve um amento, significativo, nos anos de
2009 (25%), 2012 (28%) e 2015 (31%) para o sexo masculino
€ 2009 e 2012 (13% cada) para o feminino.

Em 2017, houve aproximadamente 940.000 mortes
relacionadas a Aids em todo o mundo®. A incidéncia
maior de AIDS entre homens é um dado relevante quando
se observa o numero de mortalidade pela AIDS no mundo.
Na maioria dos paises, os homens tem maior mortalidade
quando comparado as mulheres, como evidenciado em estudos
na China, Zimbabwe, nos paises da Regiao Mediterranea
Oriental, inclusive no Brasil. 22?2

Em referéncia ao coeficiente de mortalidade na faixa etaria
jovem, dos 15 aos 19 anos, observou-se uma tendéncia de
aumento, especialmente entre mulheres, ao passo que entre
os homens, a tendéncia é linear, porém, sempre acima quando
comparado as mulheres. Nos individuos do sexo masculino,
na faixa etdria de 20 a 24 anos o coeficiente de mortalidade
passa de 2,5 6bitos por 100 mil habitantes em 2007 para 4,0
o6bitos por 100 mil habitantes em 2017.2

Existem varias razdes que podem justificar a mortalidade
maior em homens do que em mulheres como o nimero maior
de pessoas infectadas pelo HIV serem do sexo masculino;
comportamento sexual de alto risco (uso inconsistente do
preservativo, multiplos parceiros sexuais, abuso de drogas);
baixa adesdo ao tratamento quando compara as mulheres;
diferencas atribuida aos genes que parecem favorecer o sexo
feminino (melhor resposta imunoldgica); e diagndstico
precoce das mulheres (teste do HIV no pré-natal de HIV e
em servi¢os ginecoldgicos proporcionam).

O presente estudo traz informacdes relevantes ao cenario
da Aids no Brasil, mesmo apresentado resultados particulares
a uma regido, ¢ importante destacar que, quando se trata
de Aids, as estratégias de intervencdo devem ser as mais
especificas possiveis para cada regido, a fim de proporcionarem
impacto significativo. Outro ponto relevante a ser destacado é
a faixa etaria aqui analisada (15 a 39 anos), essa faixa engloba
adolescentes e adultos jovens e no que refere aos adolescentes
existem poucos estudos sobre HIV/AIDS, porém, o impacto
dessa epidemia nessa faixa etaria ndo pode ser subestimado.

CONCLUSAO

O perfil epidemioldgico da infecgdo pela Aids entre
jovens de 15 a 34 anos apresenta um consideravel aumento
do ntimero de casos ao longo da série histdrica. A infecgdo

acomete de forma diferenciada homens e mulheres, com maior
prevaléncia na populagdo masculina. Caracteristicas regionais,
como cor da pele parda, prevaléncia de heterossexuais na
categoria de exposi¢do se fazem presentes no perfil, e devem
ser consideradas ao se propor medidas de prevengio, controle
e acompanhamento. Com relagdo ao panorama dos dbitos, a
faixa estaria de 15 a 39 representou 40% do niimero total de
obitos e apresentou comportamentos diferenciados quanto ao
género no decorrer da série histérica com amento, significativo,
nos anos de 2009, 2012 e 2015 para o sexo masculino e 2009
e 2012 para o feminino.
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