Esc Anna Nery 2021;25(2):20200051

(OO

PESQUISA | RESEARCH

g =y.\ \

Tendéncia de infecgoes por HIV/Aids: aspectos da ocorréncia

em idosos entre 2008 e 2018

Trend of HIV/AIDS infections: aspects of occurrence in older adults between 2008 and 2018

Tendencia de las infecciones por VIH/SIDA: aspectos de la incidencia en ancianos entre 2008 y 2018

Chrystiany Placido de Brito Vieira*
Ana Clara dos Santos e Silva Costa*
Maria do Carmo Lopes Dias!

Telma Maria Evangelista de Araujo!
Francisca Tereza de Galiza*

1. Universidade Federal do Piaui. Teresina,

PI, Brasil.

Autor correspondente:
Chrystiany Placido de Brito Vieira.
E-mail: chrystianyplacido@yahoo.com

Recebido em 07/03/2020.
Aprovado em 07/08/2020.

DOL:https://doi.org/10.1590/2177-9465-EAN-2020-0051

Resumo

Obijetivo: analisar o perfil sociodemografico, clinico e epidemiolégico dos casos de HIV/Aids em idosos no estado do Piaui.
Método: estudo descritivo, com coleta retrospectiva, a partir de dados secundarios do Sistema de Informacdes de Agravos de
Notificacdo, referentes ao periodo de 2008 a 2018. Coleta realizada de agosto a setembro de 2019, com processamento dos
dados realizados por meio do programa TabWin, verséo 3.6. Realizou-se célculo das frequéncias absoluta e relativa, assim como
o célculo de incidéncia, utilizando-se do Programa Excel, verséo 7.0. Resultados: de 2008 a 2018, notificaram-se 262 casos
novos de HIV/Aids em idosos no estado, 4,5% do nimero total de casos, com tendéncia de crescimento no periodo, sendo
76,0% da faixa etaria entre 60 e 69 anos de idade, 64,9% do sexo masculino, 64,8% pardos, 54,5% com baixa escolaridade,
53,4% residentes em Teresina e 70,9% com transmissao pela relagdo heterossexual. Concluséo e Implica¢des para a pratica:
verificou-se tendéncia de crescimento dos casos de HIV/Aids em idosos, no estado do Piaui, ao longo dos tltimos 10 anos. Os
resultados deste estudo contribuem para o conhecimento da dinamica epidemioldgica desse agravo no estado e a elaboragéo
de estratégias de prevencéo e controle da infecgao.

Palavras-chave: |doso; Notificagao; HIV; Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida; Doencas Sexualmente Transmissiveis; Epidemiologia.

ABSTRACT

Objective: this study aimed to analyze the sociodemographic, clinical and epidemiological profile of HIV/AIDS cases in older
adults in the state of Piaui, Brazil. Method: this is a descriptive study with retrospective collection, using secondary data from the
Brazilian Information System for Notifiable Diseases, from 2008 to 2018. Data collection occurred from August to September 2019,
with data processing and mapping performed using the TabWin software, version 3.6. Absolute and relative frequencies were
calculated, as well as the incidence, using Microsoft Excel, version 7.0. Results: from 2008 to 2018, there were 262 new cases
of HIV/AIDS reported among older adults in the state, representing 4.5% of the total number of cases, with a growth trend in the
period, in which 76.0% were aged 60-69 years old, 64.9% were male, 64.8% brown-skinned, 54.5% had low schooling, 53.4%
lived in the city of Teresina, and 70.9% with transmission through heterosexual relationships. Conclusion and implications
for the practice: a growth trend in HIV/AIDS cases in older adults in the state of Piaui over the past 10 years was identified.
The results of this study contribute to knowing the epidemiological dynamics of this condition in the state and to developing
prevention and control strategies for this infection.

Keywords: Aged; Notification; HIV; Acquired Immunodeficiency Syndrome; Sexually Transmitted Diseases; Epidemiology.

RESUMEN

Objetivo: analizar el perfil sociodemografico, clinico y epidemiolégico de casos de VIH/SIDA en ancianos del estado de Piaui.
Método: estudio descriptivo, con recoleccion retrospectiva, utilizandose datos secundarios del “Sistema de Informacgdes de
Agravos de Notificagdo”, referente al periodo de 2008 a 2018. Recoleccion realizada de agosto a septiembre de 2019, con
procesamiento de datos realizado en el Programa TabWin, version 3.6. Se realiz6 el calculo de frecuencias absolutas y relativas,
asi como el calculo de incidencia, utilizandose del Programa Excel, version 7.0. Resultados: de 2008 a 2018 se notificaron 262
nuevos casos de VIH/SIDA en ancianos en el estado, 4.5% del total de casos, con tendencia creciente en el periodo, siendo
76.0% entre 60 y 69 anos, 64,9% hombres, 64,8% morenos, 54,5% con baja escolaridad, 53,4% residentes en Teresinay 70,9%
por transmisién heterosexual. Conclusién e implicaciones para la practica: hubo tendencia de crecimiento en los casos de
VIH/SIDA en ancianos, en Piaui, durante los tltimos 10 afos. Los resultados de este estudio contribuyen al conocimiento de la
dinamica epidemioldgica de esta condicion en el estado y al desarrollo de estrategias para prevencion y control de la infeccion.

Palabras clave: Anciano; Notificacion; VIH; Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida; Enfermedades de Transmision Sexual; Epidemiologia.
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INTRODUCAO

O envelhecimento da populacéo é uma realidade vivenciada
por varios paises do mundo. No Brasil, projetou-se aumento
notério, de forma rapida e proporcional e, nos dias atuais, o
grupo de idosos representa percentual importante da populagéo
brasileira, sendo que nos proximos 20 anos, essa proporgao
representara 13% da populagéo, ultrapassando os 30 milhdes."

O processo de envelhecimento populacional foi resultado
do aumento da expectativa de vida e da diminui¢éo da taxa de
natalidade, que associados a melhoria da qualidade de vida,
resultante da evolugao de tecnologias na area da saude, permitiram
aos idosos um envelhecimento saudavel e ativo, com independéncia
e autonomia para realizagao das necessidades basicas.?

Entretanto, alguns acometimentos limitantes & saide dessa
populacao ganharam destaque nos ultimos anos. Em 2017, no
Brasil, foram diagnosticados 42.420 novos casos de infecgao
pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e 37.971 casos de
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), sendo que a taxa
por detec¢éo por 100 mil habitantes foi de 18,3. Assim, no periodo
de 1980 a junho de 2018, totalizaram-se 982.129 casos de Aids
no Pais. No periodo entre 2007 e junho de 2018, as notificagdes
no Sistema de Informagéo de Agravos de Notificacao (SINAN)
contabilizaram 247.795 casos de infecgéo pelo HIV no Brasil.
Dentre esse percentual total, pessoas com idade igual ou superior
a 60 anos apresentaram estimativa de 7.469 casos (3,0%).°

Nas ultimas trés décadas, estimou-se para faixa etaria senil
13.665 casos de Aids, com 34,36% das ocorréncias acometendo
o sexo feminino. Percebe-se, portanto, que o delineamento
epidemioldgico denota necessidade de mudanca da concepgéo
social abordada ao idoso, cabendo a este estereétipo de
inatividade sexual, o que reconfigura a essa populagéo o risco
para adquirir HIV, fato que contribui para o aumento expressivo
do numero de eventos.*

Informe Epidemiolégico contabilizou casos encerrados
até janeiro de 2020, no periodo de 2009 a 2019, 7.204 novos
diagndsticos de Aids no Piaui, sendo 873 de 50 a 64 anos; 125,
de 65a79anos; e 11 casos em pessoas com 80 anos ou mais.®

A ampliagcdo do numero de casos de infecgéo pelo HIV na
populagdo idosa se relaciona a alguns fatores: prolongamento
da sobrevida, devido a terapia antirretroviral; escassez de
campanhas direcionadas a pratica sexual segura entre idosos,
como a utilizagéo de preservativos; além da existéncia de tabu
sobre a sexualidade na velhice. Ademais, destaca-se a caréncia
de conhecimento nesse segmento a respeito da patologia pelo
proprio idoso.*®

Diante do exposto, faz-se necessario que gestores e profissionais
de saude compreendam a importancia de analisar o desenho
epidemiologico dos casos de idosos com HIV/Aids, no estado
do Piaui, Brasil, por meio dos registros de notificagao no SINAN,
para elaborarem estratégias de enfrentamento frente ao processo
descrito. O conhecimento do perfil sociodemografico, clinico e
epidemioldgico dos casos de HIV/Aids nesse grupo populacional
fornecera subsidios para elaborac¢éo e implementacao de acoes
e politicas com enfoque preventivo e manejo do HIV em idosos.

Com base nessas consideragdes, objetivou-se analisar o perfil
sociodemografico, clinico e epidemioldgico dos casos de HIV/
Aids em idosos no estado do Piaui.

METODO

Trata-se de estudo descritivo, com coleta retrospectiva,
em que se analisaram os casos notificados de HIV/Aids em
idosos, no estado do Piaui, Brasil, no periodo de 2008 a 2018,
representando série temporal dos casos entre os idosos,
associando com o processo consistente do envelhecimento da
populagao brasileira.

No ano de 2018, o Piaui contava com populacao estimada
de 3.263.754 pessoas, desta, a de idosos estabelecida foi de
401.089, representando 12,29% da populacao geral.”

Os dados foram obtidos do SINAN da Secretaria de Estado
da Saude do Piaui (SESAPI), na Coordenacdo de Doencas
Transmissiveis, de agosto a setembro de 2019.

A populagéo fonte do estudo foi constituida por todos os casos
de HIV/Aids em adultos do estado do Piaui, Brasil, notificados
no SINAN, no periodo de 2008 a 2018, correspondendo a
5.587 registros. Definiram-se como critérios de incluséo: idade
igual ou maior que 60 anos, ser residente no Piaui e apresentar
dados completos. Excluiram-se os casos em duplicidade.
Alcancou-se, portanto, a amostra de 262 casos.

Para coleta de dados, utilizou-se de formulario elaborado
especificamente para pesquisa e com base nas informagoes da
ficha de notificacdo/investigacao Aids (pacientes com 13 anos ou
mais), registrada no SINAN, que possuia as variaveis abordadas
neste estudo: idade, sexo, raga, escolaridade, municipio de
residéncia, critérios de definicdo da doencga, segundo Critério
Rio de Janeiro/Caracas e CDC Adaptado, modo de transmissao
e evolucéo do tratamento.

Avariavel idade foi categorizada, agrupando-se em intervalos
de 10 anos, nas faixas etarias 60-69 anos, 70-79 anos e 80 anos
e mais, para classificar os idosos em jovens, meio idosos e
idosos muito idosos,® respectivamente, mesmas faixas etarias
disponiveis no SINAN.

Para processamento dos dados, utilizou-se do programa gratuito
TabWin (Tab para Windows), verséo 3.6, software desenvolvido
pelo Departamento de Informatica do SUS (DATASUS).

Para analise dos dados, elaboraram-se relatérios com
distribuicbes de frequéncia dos casos de HIV/Aids e, para
calcular as frequéncias absoluta e relativa e a incidéncia, utilizou-
se do programa Excel, versédo 7.0. Calculou-se o coeficiente
de incidéncia de cada ano para verificar como o HIV/Aids se
comportou na populacdo acima de 60 anos no Piaui.

Em relagéo aos aspectos éticos, solicitou-se autorizagéo
da SESAPI, e ap6s autorizagéo institucional, foi aprovado pelo
Comité de Eticaem Pesquisa da Universidade Federal do Piaui,
conforme parecer n® 3.335.061 e Certificado de Apresentagao
para Apreciacdo Etica (CAAE) 14072819.3.0000.5214, sendo
assegurados 0 anonimato e sigilo das informagdes pessoais
acessadas e o compromisso do uso dos dados para fins da
pesquisa.
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RESULTADOS

No estudo, analisaram-se os 262 casos novos de HIV/
Aids em idosos notificados no SINAN, no periodo de 2008 a
2018, no Piaui, Brasil. Na Tabela 1, estdo apresentados os
dados em relacéo ao perfil sociodemografico dos casos.
Em relagéo a faixa etaria, o grupo mais acometido foi aquele
com idade entre 60 e 69 anos (76,0%), maioria do sexo
masculino (64,9%), pardos (64,8%), com baixa escolaridade
(54,5%), seguido dos idosos sem escolaridade (14,1%). Quanto
ao municipio de residéncia, 117 (53,4%) eram de Teresina,
capital piauiense. Destaca-se o alto percentual de ignorados
na variavel escolaridade (14,9%).

Dos 5.849 casos novos de HIV/Aids em adultos notificados
no SINAN, no periodo de 2008 a 2018, 262 ocorreram com
idosos, representando 4,5% do numero total de casos. Embora
esse percentual ndo seja tao expressivo, verifica-se aumento
no numero de pessoas notificadas com HIV/Aids de um ano
para outro, com exceg¢do dos anos de 2011, 2014 e 2018 que
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registraram aumento de casos em comparagdo aos anos
anteriores (Tabela 2).

A Figura 1 apresenta o coeficiente de incidéncia de
HIV/Aids em idosos, em cada ano, em que se verificou
maior coeficiente no ano de 2017, de 9,6 casos por 100 mil
habitantes, seguido do ano de 2015, com 8,2 casos por
100 mil habitantes.

Na Tabela 3, encontram-se os dados referentes as
caracteristicas clinicas e epidemioldgicas dos casos analisados.
Dos 262 casos analisados, apenas 190 preencheram os critérios
de definigdo, sendo também observado percentual significativo de
ignorados (21,9%), no modo de transmisséo. Destaca-se que em
119 (62,7%) dos casos foi utilizado o critério do CDC Adaptado,
em que 186 (70,9%) tiveram como modo de transmisséo a relacdo
heterossexual e 204 (77,9%) evoluiram vivos e 47 (17,9%) com
Obito por Aids (Tabela 3).

Na Figura 2, tem-se aumento do numero de notificagdes
de casos novos, nas trés faixas etarias, ao longo do periodo
analisado.

Tabela 1. Perfil sociodemografico dos casos notificados de HIV/Aids em idosos, no periodo de 2008 a 2018. Teresina, PI, Brasil,

2019. (n=262)

Varidveis 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 ;ztsai T(‘f,/t?'
Idade
60 - 69 8 8 13 12 16 24 14 23 27 33 21 199 76,0
70-79 7 2 6 1 5 8 3 10 5 52 198
>80 . 1 g 3 . 2 1 1 42
Total Abs.* 11 11 20 15 22 25 22 32 32 44 28 262 100,0
Total (%) 42 42 76 57 84 95 84 122 122 168 108 1000 -
Sexo
Masculino 16 10 11 14 14 24 19 30 18 170 649
Feminino 4 5 11 11 8 8 13 14 10 92 351
Total Abs. * 1 11 20 15 22 25 22 32 32 44 28 262 100,0
Total (%) 42 42 76 57 84 95 84 122 122 168 108 1000 -
Raca
Branca 4 6 1 1 6 12 48 183
Preta 4 1 6 3 2 5 5 5 36 13,7
Amarela - - - - - - - - - - - - 0,0
Parda 6 5 13 12 15 13 18 25 19 24 20 170 649
Indigena - - - 1 - - - - - - - 1 0,4
Ignorado - 1 - - - 1 - - 2 3 - 7 2,7
Total Abs.* 11 11 20 15 22 25 22 32 32 44 28 262 1000
Total (%) 42 42 76 57 84 95 84 122 122 168 108 1000 -

Legenda: *Abs.=Absoluto. **FI=Fundamental Incompleto; FC=Fundamental Completo; MI=Médio Incompleto; MC=Médio Completo; SI=Superior Incompleto;
SC=Superior Completo. *** = 219 casos por municipio de residéncia, ndo de notificagdo.
Fonte: SINAN/SESAPI (2019)
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Tabela 1. Continuagdo...

Variaveis 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 ;‘::i T(‘f,/:‘;"
Escolaridade**
Sem 7 2 1 5 3 2 2 6 4 37 14,1
FI 5 4 6 6 7 7 6 10 13 4 75 286
FC - 7 3 5 7 6 12 5 13 9 68 26,0
M - - - 2 3 3 - 1 4 1 4 18 69
MC 1 1 - 1 4 1 3 - 1 2 16 61
S| - - - - - - - 1 - 1 - 0,8
sC - - - - - 1 - 1 3 1 7 2,7
Ignorado 2 3 - 1 2 1 4 8 8 6 4 39 14,8
Total Abs. * 11 11 20 15 22 25 22 32 32 44 28 262 1000
Total (%) 42 42 76 57 84 95 84 122 122 168 108 1000 -
Municipio
residéncia***
Teresina 3 3 6 10 13 11 12 18 25 13 117 534
Mac. Litoral 1 1 3 2 2 5 3 2 2 25 11,4
":l/'c‘;"rcte Meio 3 . 3 3 5 3 2 2 5 1 2 29 132
A'\,\/'r?;(')semi 1 - 3 2 2 2 2 7 2 7 5 33 151
Mac. Cerrados - 4 1 4 1 - - 2 2 1 15 6,9
Total Abs. * 8 4 17 12 24 21 17 26 30 37 23 219 100,0
Total (%) 31 15 65 46 92 80 65 99 11,5 141 88 1000 -

Legenda: *Abs.=Absoluto. **FI=Fundamental Incompleto; FC=Fundamental Completo; MI=Médio Incompleto; MC=Médio Completo; SI=Superior Incompleto;
SC=Superior Completo. *** = 219 casos por municipio de residéncia, ndo de notificagdo.
Fonte: SINAN/SESAPI (2019)

Tabela 2. Distribui¢do dos casos de HIV/Aids, segundo ano de diagndstico e faixa etdria, no periodo de 2008 a 2018. Teresina,
Pl, Brasil, 2019. (n=262)

<60 anos >60 anos Total
Ano de Diagnéstico
n(%) n(%) N

2008 264(96,0) 11(4,0) 275
2009 311(96,6) 11(3,4) 322
2010 362(94,8) 20(5,2) 382
2011 302(95,3) 15(4,7) 317
2012 436(95,2) 22(4,8) 458
2013 493(95,2) 25(4,8) 518
2014 590(96,4) 22(3,6) 612
2015 569(94,7) 32(5,3) 601
2016 594(94,9) 32(5,1) 626
2017 801(94,8) 44(5,2) 845
2018 865(96,9) 28(3,1) 893
Total 5.587(95,5) 262(4,5) 5.849

Fonte: SINAN/SESAPI (2019).
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Tabela 3. Perfil clinico e epidemiolédgico dos casos notificados de HIV/Aids em idosos, no periodo de 2008 a 2018. Teresina, Pl,

Brasil, 2019. (n=262)

Varidveis 2008-2018* :;’:‘:L T(‘f,/:‘;"
Critérios
definicao***

CDC Adaptado 5 9 11 7 16 16 11 13 11 14 6 119 62,6
RJ/Caracas 5 - 8 6 6 8 7 9 12 6 4 71 37,4
Total Abs.** 10 9 19 13 22 24 18 22 23 20 10 190 100,0

Total (%) 5,3 4,7 10,0 6,8 11,6 12,6 9,5 11,6 12,1 10,5 5,3 100,0 -
Modo transmissdo
Homossexual 1 - 1 - - 2 1 2 1 - 1 9 3,4
Bissexual - - 1 - 1 - - 1 - 3 - 6 2,3
Heterossexual 8 10 15 11 17 17 16 21 21 25 25 186 70,9
Drogas - - - - - - - - - - 1 0,4
Perinatal - - - - - 1 1 - - - 3 1,1
Ignorado 2 1 3 4 4 5 4 8 10 14 2 57 21,9
Total Abs.** 11 11 20 15 22 25 22 32 32 44 28 262 100,0
Total (%) 4,2 4,2 7,6 5,7 8,4 9,6 84 12,2 12,2 16,8 10,7 100,0 -
Evolugdo
Vivo 11 15 11 17 20 18 24 24 31 25 204 77,9
Obito por Aids 3 - 4 3) 5 4 6 8 7 B 47 17,9
Obito outras causas = = = = 1 = = 2 = = = 3 1,1
Ignorado - - 1 1 - - - - - 6 - 8 3,1
Total Abs.** 11 11 20 15 22 25 22 32 32 44 28 262 100,0
Total (%) 4,2 4,2 7,6 5,7 8,4 9,6 84 12,2 12,2 16,8 10,7 100,0 -

Legenda: *Cada coluna corresponde a um ano, seguindo sequéncia: 2008, 2009, 2010, 2011, 2012, 2013, 2014, 2015, 2016, 2017 e 2018.

*#% = 190. Fonte: SINAN/SESAPI (2019).

Coeficiente de incidéncia
(casos / 100.000 habitantes)

O BN WA O N0 W

2008 2005 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018
Ano de notificagio
Figura 1. Coeficiente de incidéncia (por 100 mil habitantes)
de HIV/Aids em idosos de 2008 a 2018, segundo ano de

notificagdo. Teresina, PI, Brasil, 2019.
Fonte: SINAN/SESAPI (2019)

DISCUSSAO

A tendéncia de aumento do nimero de casos de HIV/Aids
em idosos, no Piaui, registrada neste estudo, corrobora com
estudos nacionais, em que se constata esse crescimento

**Abs.=Absoluto.

35 q
30 -
8
§ 25
3 20 w60 - 69
[=]
g 15 70-79
E L P S 80 ou mais

Figura 2. Casos novos e tendéncia de HIV/Aids em idosos
de 2008 a 2019, segundo faixa etaria e ano de notificagdo.

Teresina, P, Brasil, 2019.
Fonte: SINAN/SESAPI (2019)

relacionado ao aumento da expectativa de vida e ao ndo uso
de medidas preventivas para pratica de sexo seguro pelos
idosos, que passaram a ter vida sexual mais ativa, devido ao
uso de medicamentos para impoténcia sexual e reposicao
hormonal.®™
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Verificou-se que no Piaui, ao longo do periodo analisado,
em alguns anos, houve queda do numero de casos notificados
na populagéo acima de 60 anos, diferentemente do que ocorreu
no Brasil, em que se observa, no mesmo periodo, aumento
crescente e continuo de casos de HIV/Aids notificados no
SINAN.® Destaca-se que os casos notificados no SINAN s&o
eventos novos de HIV/Aids, conforme periodo determinado, ndao
sendo possivel realizar andlise epidemioldgica mais rigorosa com
relacdo as tendéncias da infecgao pelo HIV no estado pesquisado,
considerando que a notificagdo compulsoéria da infecgao pelo
HIV data de 2014 e ainda ha subnotificacao.

No Brasil, segundo o ultimo Boletim Epidemiolégico de HIV/
Aids, a taxa de detecgéo da Aids vem decrescendo nos ultimos
anos, mas as Regides Norte e Nordeste apresentam tendéncia
de detecgdo maiores, sendo que, no Piaui, no periodo de 2007 a
2017, houve aumento dessa taxa de 23%, superior a hacional
que foi de 18,3/100 mil habitantes.® Esse comportamento
foi verificado no presente estudo que mostrou tendéncia de
crescimento do numero de casos novos notificados. O fendbmeno,
portanto, quando analisado a nivel nacional, reforga os registros
encontrados no estado, observando-se crescimento tendencioso
e indicativo de aumento timido do acesso da populagdo aos
sistemas de saude."

Em relagdo ao perfil sociodemografico analisado, a faixa
etaria mais acometida foi entre 60 e 69 anos, considerados
idosos jovens, 0 que pressupde vida sexual ativa, haja vista que
guanto mais avancada a idade, menor importancia € atribuida
pelos idosos a pratica sexual, devido as alteracdes fisiologicas e
biologicas em relagao a disposi¢ao do idoso em manter relagao
sexual, presenca de patologias e preconceito por parte da
familia.’ Além disso, com os avangos da ciéncia, essa parcela
da populagéo tem mantido as praticas sexuais com o passar dos
anos. A reposicao hormonal e as medicagdes para melhorar o
desempenho sexual possibilitaram uma vida sexual mais ativa,
mas também tornaram os idosos mais susceptiveis a contrairem
o HIV, emvirtude de praticas sexuais desprotegidas, associadas
aconceitos errados sobre o0 uso de preservativo, sendo realidade
estendida a todas as idades, ndo apenas aos idosos.'®

Infere-se, ainda, que a infecgdo ocorreu anos antes, na faixa
etaria de 50 a 60 anos, uma vez que para pessoa ser considerada
um caso de Aids, é necessario intervalo de cinco a 10 anos do
momento da transmissao a situacao de soropositivo.'* Por isso,
aimportancia da educacéo em saude em todas as faixas etarias,
como instrumento fundamental, no processo de prevencgao,
controle e tratamento da infec¢éo pelo virus do HIV.

Quanto ao sexo, 0 mais afetado foi o masculino. Esses
numeros sao ratificados pelo Boletim Epidemioldgico do Ministério
da Saude, que mostra que o numero de casos de HIV/Aids, no
Brasil, € maior entre os homens.® Como razdes, pode-se apontar
o preconceito enraizado dos homens quanto a ida ao servigo
de saude e ao uso inadequado do preservativo, justificado pela
alegacéao de perda de prazer sexual com o uso.' Esse estigma
se apresenta em potencial, com efeitos sobre a identidade dos

individuos, dos grupos e das rela¢des sociais, além do reflexo
nos processos de saude e adoecimento.'®

Entre as mulheres, verifica-se, de modo geral que, nos anos
de 2007 a 2017, a taxa de deteccéo apresentou queda em quase
todas as faixas etérias, exceto na de 60 anos ou mais, na qual foi
observado aumento de 21,2%.% Apesar do sexo masculino ter sido
0 mais acometido, no presente estudo, o sexo feminino também
apresentou resultado significativo, destacando o fenémeno da
feminizagdo do HIV/Aids. Esse processo pode ser explicado
pela maior vulnerabilidade bioldgica e social que a mulher
apresenta, aquele se refere as alteragées morfofisioldgicas; a
social é relativa a persisténcia de padrdes cultural e religioso
que afetam negativamente a ado¢&o de medidas preventivas,
principalmente, quando se trata da populagéo idosa."”

No tocante a raga, a parda apresentou maior significancia
entre os resultados. Alguns estudos apontam maior prevaléncia
na raga branca, enquanto outros confrontam com evidéncia
em individuos pardos. No Brasil, houve crescimento de 33,5%
entre as pessoas autodeclaradas pardas, no periodo de 2007 a
2017.2 Mas, é necessario enfatizar que a variavel possui aspecto
subjetivo, uma vez que é respondida pelo préprio individuo,
podendo, também, ser baseada na interpretacao do profissional
que esta preenchendo a ficha.*

Comrelagéo a escolaridade, no mesmo periodo, verificou-se
elevado percentual de casos ignorados, o que dificulta melhor
avaliacdo dos casos de HIV/Aids relativos a esse item.
Quanto aos casos com escolaridade informada, o presente
estudo constatou que a baixa escolaridade, seguida dos sem
escolaridade, apresentou as maiores porcentagens, o que pode
interferir na compreenséo dos riscos da doenga e dos métodos
preventivos por parte dos idosos participantes. Por isso, o grau
de escolaridade tem grande impacto sobre a transmissao das
infecgdes sexualmente transmissiveis.'® Ha, também, associagéo
adificuldade na adeséo ao tratamento e ao baixo conhecimento
acerca da cadeia de transmissao do HIV."® Dessa forma, a
alta escolaridade é uma variavel importante na prevencéo das
infeccdes, dentre elas o HIV/Aids, considerando que pessoas
com menor tempo de estudo tendem a valorizar menos os
cuidados a saude.

Quanto ao municipio de residéncia, Teresina, capital do
Piaui, obteve o maior percentual de casos notificados, o que
pode ser explicado pelo fato de ser o municipio mais populoso e
considerado grande polo de saude, o que, consequentemente,
traz facilidade de acesso ao sistema de saude para diagndstico
e notificagéo. Ainda, sédo poucos 0s estudos que abordam essa
tematica no Piaui, desta forma, ndo ha comparativos. Observa-se
que as Regides Norte, Nordeste e Centro-Oeste tiveram notavel
aumento das incidéncias,* devido a mudancga epidemioldgica,
com a expanséo da epidemia para outras areas de abrangéncia.
Pois, durante as décadas de 1980 e 1990, a epidemia se manteve
basicamente restrita as Regides Sudeste e Sul.?!

Para fins de vigilancia epidemioldgica, os critérios de definicao
CDC Adaptado e Rio de Janeiro/Caracas definem caso de Aids
em individuos com idades acima de 13 anos, sendo que, neste
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estudo, o CDC Adaptado apresentou percentual maior, o que
pode ser explicado pelo fato de ser fundamentado na evidéncia
laboratorial de infec¢é@o pelo HIV e na presenca de doengas
indicativas de Aids. Ao contrario, o critério Rio de Janeiro/
Caracas é baseado na identificacao clinica de sinais e sintomas
de doencas variadas.?? Nao se encontram na literatura estudos
comparativos com essa determinada variavel.

O modo de transmissao mais prevalente foi o heterossexual,
ou seja, pela via sexual, situagdo também confirmada em outras
pesquisas,*® que apontaram a pratica sexual desprotegida
como principal via de transmissao entre as pessoas com mais de
60 anos, apesar da transmissdo homo/bissexual entre homens
ser também relevante, 0 que esta associado a baixa adesao
ao uso de preservativo por razdes culturais e a submisséo da
populacéo feminina ao conjuge. Entende-se, portanto, que os
idosos apresentam vida sexual ativa e isso deve ser considerado
pelos profissionais de saude na abordagem dessa populagéo e
nas campanhas de prevengao de HIV/Aids."

Entdo, a vulnerabilidade dos idosos as infecgdes sexualmente
transmissiveis pode ter influéncia de varios fatores, desde o
comportamento de risco até as lacunas no manejo correto dos
profissionais da saude a questao. Dessa forma, o investimento
na capacitacao dos profissionais para abordagem adequada
da percepcéo de risco pelos idosos e a necessidade de adotar
comportamentos seguros podem trazer consequéncias positivas
para diminuicao dos indices.?*

A maioria dos casos evoluiu viva. Estudo enfatiza a
abordagem clinico-terapéutica do HIV como fator determinante
na mudancga do panorama da infecgéo. O tratamento é objetivo
no prolongamento da sobrevida e melhora da qualidade de
vida, por meio da redugdo da carga viral e, consequentemente,
reconstituicdo do sistema imunoldgico.?®

A limitacdo do estudo deteve-se ao alto percentual de
informacdes ignoradas, o que pode estar relacionado ao
preenchimento inadequado ou negligente das fichas. Além disso,
a realizacdo da pesquisa, a partir de fontes secundarias, pode
ter algum prejuizo na qualidade dos dados obtidos, em face de
possiveis inconsisténcias. Todavia, tomou-se o cuidado de excluir
do estudo os casos duplicados ou com dados incompletos.
Acrescenta-se que o SINAN, de onde foram extraidos os dados
desta pesquisa, é a base de informagdes oficiais de morbidade
no Brasil. Portanto, importante ferramenta para pesquisas
epidemiologicas.

CONCLUSAO

Os resultados mostram que os idosos fazem parte de grupo
de risco em ascensao, no estado do Piaui, considerando que
0 numero de casos de HIV/Aids nessa populagao apresentou
tendéncia de crescimento. Nos casos notificados de idosos
com HIV/Aids, no periodo de 2008 a 2018, a maioria era do
sexo masculino, com idades entre 60 e 69 anos, apresentando
baixo nivel de escolaridade, tendo como forma de transmissao
0 modo heterossexual.

HIV/Aids em idosos no estado do Piaui
Vieira CPB, Costa ACSS, Dias MCL, Aratjo TME, Galiza FT

Os resultados contribuem para o conhecimento sobre a
dindmica epidemioldgica desse agravo no estado pesquisado
e a avaliagdo das estratégias de prevencéo e controle da
infecgcéo. Poderd, ainda, subsidiar o desenvolvimento de a¢des
e estratégias por gestores e equipe de saude que visem reduzir
a vulnerabilidade desse grupo populacional frente a doenga,
como elaboracdo de politicas publicas com especificidades
voltados as pessoas idosas com HIV/Aids, melhoria do acesso
aos servigcos de saude e, consequentemente, as estratégias de
prevencgao e controle, aos meios de diagndstico e tratamento,
além de aumento da adesao a terapia. No entanto, ainda &
necessaria a realizagcao de novas pesquisas para levantamento
dos fatores relacionados a vulnerabilidade dos idosos a infeccao.
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