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Descritores (DeCS)3: RESUMO: A AIDS é causada pelo virus HIV, que interfere na capacidade do organismo de
Virus da combater infeccdes. O virus pode ser transmitido pelo contato com sangue, sémen ou
imunodeficiéncia fluidos vaginais infectados. A doenca costuma ser assintomatica até evoluir para AIDS. Os
humana sintomas da AIDS incluem perda de peso, febre ou sudorese noturna, fadiga e infeccoes
Epidemiologia recorrentes. O objetivo da pesquisa foi avaliar a incidéncia de HIV/AIDS no municipio de
Saude publica Cacoal-RO no periodo de 2010 a 2016. A metodologia usada foi um estudo documental,

transversal, descritiva com abordagens quantitativas com uso de um questionario
semiestruturado de 06 perguntas de multiplas escolhas que foram extraidos da propria
ficha de notificacdo da doenca para facilitar a tabulacao dos dados secundarios. Os
resultados das notificacoes correspondem a 58 casos com HIV, 63,79% do sexo masculino
e 36,21% feminino. A faixa etaria dos pacientes variou entre: 17 a 24 anos com 32,76%.
Os dados obtidos da doenca AIDS notificados no periodo de 2010 a 2013 correspondem ao
valor de 52 notificacoes, os quais 51,92% sao do sexo masculino e 48,08% do sexo
feminino, com a faixa etaria de 26,92% entre 18 a 25 anos. Desta forma, cabe aos
profissionais de salde principalmente da atencao basica, bem como a secretaria de salde
do municipio expor esses dados a populacdo com intuito de orienta-los com os meios de
prevencao, esclarecendo também a importancia da realizacao do teste rapido quando
houver contato sexual sem preservativo e com individuo suspeito. Essa apresentacao pode
ser realizada em escolas do municipio por meio de seminarios, tal como nas unidades
basicas de salde (UBS) de cada bairro, € relevante instruir a populacao alvo (jovens e
adolescentes) sobre o uso de preservativos, os quais sao distribuidos pelo sistema Unico
de salde nas unidades basicas de salde totalmente gratuito.

Descriptors: ABSTRACT: AIDS is caused by the HIV virus, which interferes with the body'’s ability to
Human fight infections. The virus can be transmitted by contact with blood, semen or infected
immunodeficiency Virus vaginal fluids. The disease is usually asymptomatic until it develops into AIDS. The
Epidemiological data symptoms of AIDS include weight loss, night fever or sweating, fatigue and recurrent
General public infections. The objective of the study was to evaluate the incidence of HIV / AIDS in the

municipality of Cacoal-RO from 2010 to 2016. The methodology used was a cross-

1 Agradecimentos: Ao setor de vigilancia em satide da Secretaria de Satide do municipio de Cacoal-RO, colegas e amigos.

2 Atribuicdo CC BY: Este € um artigo de acesso aberto e distribuido sob os Termos da Creative Commons Attribution License. A licenga
permite o uso, a distribuicdo e a reproducdao irrestrita, em qualquer meio, desde que creditado as fontes originais.

3 Descritores em Satde (DeCS). Vide http://decs.bvs.br.
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sectional, descriptive, documentary study with quantitative approaches using a semi-
structured questionnaire of six multiple questions choices that have been extracted from
the disease reporting form itself to facilitate the tabulation of secondary data. The
results of the reports correspond to 58 cases with HIV, 63.79% male and 36.21% female.
The patients' age ranged from 17 to 24 years old, with 32.76%. The data obtained from
the AIDS disease reported in the period from 2010 to 2013 correspond to the value of 52
reports, of which 51.92% are male and 48.08% female, with the age group of 26.92%
among 18 to 25 years. In this way, it is the responsibility of the health professionals,
mainly the basic health care, as well as the health department of the municipality to
expose these data to the population in order to guide them with the means of
prevention, also clarifying the importance of performing the rapid test when there is
contact without a condom and with a suspect. This presentation can be carried out in
municipal schools through seminars, such as in the basic health units (BHU) of each
neighborhood, it is relevant to educate the target population (youth and adolescents)
about the use of condoms, which are distributed by the single health care system at the

free health basic units.

1 INTRODUCAO

Levantamentos recentes relatam que existem
aproximadamente 36,7 milhdes de pessoas vivendo
com HIV no mundo, sendo que o Brasil, considerado o
pais mais populoso da América Latina, corresponde a
49% das novas infec¢bes (25,26). Foi um dos
primeiros paises, dentre os de baixa e média renda, a
fornecer tratamento gratuito para pessoas que viviam
com AIDS (Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida)
em 1996 pelo Servigo Unico de Saude (SUS) @2,

O Brasil apresenta uma grande incidéncia de casos
de infeccdo pelo HIV (Virus da Imunodeficiéncia
Humana). Observa-se que, com o passar dos anos, o
ndmero de novas vitimas aumenta cada vez mais, fato
preocupante para os profissionais de saude @.

O uso de preservativos no pais é considerado baixo
para ambos 0s sexos. Todavia, 0s homens tém maior
probabilidade em adquirir a doenga, uma vez que
iniciam mais cedo a atividade sexual tendo, no geral,
diversas parceiras e sem fazer o uso de preservativo
@

Em 2013, o governo adotou nhovas estratégias para
frear a epidemia de AIDS, oferecendo tratamento a
todas as pessoas vivendo com HIV,
independentemente de seu estado imunolédgico
(contagem de CD4). Além disso, o pais vem
simplificando e descentralizando o tratamento
antirretroviral; aumentando a cobertura de testagem
para HIV em populagfes-chave, entre outras iniciativas
®

Dada a sua importancia epidemiologica, a
Secretaria de Vigilancia em Saude (SVS) preconiza as
Secretarias Estaduais e Municipais a notificacdo
compulséria de todos os casos suspeitos, conforme
citado na lista das doencas de notificagdo compulséria
nacional, estabelecidas na Portaria n°® 204 de 17 de
fevereiro de 2016 (4.56.7),

O objetivo foi analisar a incidéncia dos casos
notificados e confirmados de AIDS/HIV notificados em
Cacoal — RO no periodo de 2010 a 2016.
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2 MATERIAL E METODOS

A pesquisa foi encaminhada para o comité de ética
e pesquisa — CEP, da instituicdo de Ensino de Cacoal
- FACIMED - Faculdade de Ciéncias biomédica de
Cacoal, e ap6s sua aprovacdo recebeu parecer
consubstanciado n° 2.381.359.

O presente trabalho apresentou-se como sendo
documental retrospectivo, transversal, descritiva com
abordagem quantitativa ®91011) A pesquisa foi
realizada no municipio de Cacoal-RO, teve como
instrumento de coleta de dados um questionario
semiestruturado de 04 perguntas de multiplas escolhas
que foram extraidos da propria ficha de notificacéo da
doenca abordando critérios de inclusdo com as
seguintes variaveis: Identificar o perfil do paciente
quanto a faixa etaria, sexo, cor, escolaridade, e zona
de ocorréncia, tratamento e evolucdo dos casos a
mesma, com intuito de direcionamento da coleta de
dados, as quais foram extraidas as informacgbes
secundarias do banco de dados do sistema de
informacdo de agravos de notificacdo — SINAN que
foram fornecidas pela secretaria municipal de saude do
municipio setor de vigilancia em saude pelo servidor
responséavel, disponibilizados para os pesquisadores
em forma de planilhas no Microsoft Excel®7:20.22.23,

Os dados obtidos no decorrer da pesquisa foram
redigidos no Microsoft Word® e as planilhas realizadas
no Microsoft Excel® versdo 2016, os resultados séo
mostrados mediante calculo de frequéncia absolta (N)
e frequéncia relativa (%) com analise descritiva (8:10.11),

A mesma teve inicio no més de novembro de 2017
e obteve uma amostra de 110 notificacdes da doencga
AIDS/HIV. Antes de receber os dados foram
encaminhados via e-mail para a vigilancia em saude
exatamente os dados necesséarios para a pesquisa
itens da ficha de notificacdo da doenca (10 até 14, 18,
29, 32, 33, 34 e 47), facilitando para o responséavel do
setor de vigilancia em saude a filtragdo do banco de
dados do SINAN os quais foram disponibilizados de
acordo como solicitado para os pesquisadores, ndo
houve custos nem remuneracao pelos dados obtidos e
nem exposicdo da integridade dos pacientes
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notificados, ndo foi necessario o uso do termo de
consentimento livre esclarecido — TCLE pois os dados
foram secundarios sendo assim solicitado a dispensa
do mesmo(®9.10.11),

Tiveram como critério de exclusédo todas as
notificacdes que nao tinham informacdes necessarias
para o estudo e ndo pertencentes ao municipio de
Cacoal-RO ou os casos nado encerrados no periodo
informado da pesquisa.

3 RESULTADOS

A populagéo total do municipio de Cacoal —RO é de
cerca de 87.877 habitantes, quais os dados
apresentados abaixo correspondem a um indice de
nivel municipal das notificagées do SINAN ©12),

Com base no titulo desse artigo “perfil
epidemiolégico das notificagdes de aids e a infecgdo
pelo HIV na populagdo de Cacoal no periodo de 2010
a 2016” observa-se que, o periodo citado no decorrer
deste refere-se em geral 110 notificagcdes tendo que se
divididas em dois passos. Tendo em vista que, de 2010
a 2013 as notificacdes eram realizadas aos casos da
doencga, ou seja, a “AIDS” e de 2014 em diante as
notificacdes sao feitas em “HIV”, isto &, o portador do
virus. No contexto abordado consta-se que 52
notificacdes correspondem o periodo de 2010 a 2013
e 58 notificacdes corresponde a 2014 a 2016. Portanto
a abordagem da Tabela 1, conforme representada
abaixo refere-se aos casos notificados de AIDS no
periodo de 2010 a 2013 correspondendo ao valor de
52 notificagBes, dentre essas 51,92% s&o do sexo
masculino e 48,08% do sexo feminino, esclarecendo
também que as faixas etérias das idades séo: 26,92%
tem entre 18 a 25 anos; 23,08% tem entre 25 a 32
anos; 11,54% tem entre 32 a 39 anos; 13,46% tem
entre 39 a 46; 15,38% tem entre 46 a 53 anos; 3,85%
tem entre 53 a 60 anos e 5,77% entre 60 a 69 anos.
Com relacdo a cor dos pacientes notificados s&o:
57,69% na cor branco; 1,92% na cor negra e 40,38%
na cor parda, as demais cores (amarelo, indigena) nao
houveram registro. Em relacdo ao nivel de
escolaridade: analfabeto ndo houve registro; 3,85%
tem 12 a 42 série incompleto; 7,69% tem a 42 série
completa; 21,15% tem do 5% a 82 série incompleto e
ensino fundamental completo; 5,77% tem ensino
médio incompleto; 17,31% tem ensino médio
completo; 11,54% tem ensino superior incompleto;
9,62% tem ensino superior completo e 1,92% néo foi
informado ou ignorado. As notificagBes mostram que
90,38% dos pacientes sdo da zona urbana e 9,62%
sédo da zona rural®).

Tabela 1 - Perfil demografico do paciente, Cacoal-RO, 2010
— 2013

Masculino 27 51,92

48,08

Sexo —
Feminino 25
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Total 52 100
18 |25 14 26,92
25}32 12 23,08
3239 6 11,54
_ - 39}46 7 13,46
Faixa Etaria 46 |_53 8 1538
53 |60 2 3,85
60 |69 3 5,77
Total 52 100
Branco 30 57,69
Preto 1 1,92
Amarelo 0 -
Cor Pardo 21 40,38
Indigena 0 -
Ignorado 0 -
Total 52 100
Analfabeto 0 0
a Ari
_1 a 42 série 2 3.85
incompleto
a Arg
4 série 4 7.69
completo
a Ari
5 a 82 série 11 21,15
incompleto
Ensino
fundamental 11 21,15
] completo
Escolaridade Engsino  médio
. 3 5,77
incompleto
Ensino Médio 9 17,31
completo
_Ensmo Superior 6 11,54
incompleto
Ensino Superior 5 9.62
completo
Ignorado 1 1,92
Total 52 100
Zona urbana 47 90,38
LOC‘T’“ fje . Zona rural 5 9,62
Residéncia
Total 52 100

Fonte: SINAN/SEMUSA/MS, 2010-2013, Cacoal — RO

De acordo com o que foi descrito, 58 pacientes
foram notificados como portador do virus HIV, desta
forma, ainda ndo desenvolveu a doenca AIDS. Na
Tabela 2, representa-se as notificagbes com virus do
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HIV. As notificacBes correspondem a 63,79% do sexo
masculino e 36,21% feminino. A faixa etaria dos
pacientes variou entre: 17 a 24 anos com 32,76%; de
24 a 32 anos com 20,69%; de 32 a 39 anos com
18,97%; de 39 a 47 anos com 17,24%; de 47 a 55 anos
com 5,17% e de 55 a 63 anos com 3,45%. Na cor foi
descrita que 37,93% dos pacientes sdo brancos;
6,90% dos pacientes sdo negros e 55,17% dos
pacientes sdo pardas. As outras cores como amarelo
e indigenas foram ignoradas ou ndo informado. A
escolaridade dos pacientes notificados com o virus HIV
sdo: nenhum caso de analfabetismo; 3,45% tem de 12
a 42 série; 5,17% tem 42 série; 13,79% tem de 52 a 82
série incompleto; 6,90% tem ensino fundamental
completo; 10,34% tem ensino médio incompleto;
31,03% tem ensino médio completo; 12,07% tem
ensino superior incompleto; 6,90% tem ensino superior
completo e 10,34% dos pacientes essa opc¢do foi
ignorada ou ndo informada. As notificacdes
correspondem que 91,38% dos pacientes séo da zona
urbana e 8,62% sdo da zona rural ©.

Tabela 2 - Perfil demografico do paciente, Cacoal-RO, 2014
- 2016

NE Perfil epidemiolégico das notificacdes de AIDS e infeccdo pelo HIV na populacéo de Cacoal no periodo de

WEAEMA

5 —

4 série 3 517

completo

a a Ari

5 a 82 série 8 13,79

incompleto

Ensino

fundamental 4 6,90

completo

_Ensmo médio 6 10,34

incompleto

Ensino Médio 18 31,03

completo

_Ensmo Superior 7 12,07

incompleto

Ensino Superior 4 6,90

completo

Ignorado 6 10,34

Total 58 100

Zona urbana 53 91,38
LOC‘T"I fje . Zona rural 5 8,62
Residéncia

Total 58 100

Fonte: SINAN/SEMUSA/MS, 2014-2016, Cacoal — RO

Masculino 37 63,79 A Tabela 3 apresenta o0 modo de transmissdo da
Sexo — doenca AIDS entre os 52 pacientes confirmados com
Feminino 21 36,21 a doenca em 2010 a 2013, o modo de transmisséo da
Total 58 100 doenca foi confirmado que 100% dos casos nao foi por
transmissao vertical.
Sobre a transmissdo sexual foi analisado que
17 |‘24 19 32,76 61,54% dos casos teve relagfes sexuais com
24 |-32 15 20,69 homens, 32,69% dos casos tiveram relacdes
32 |_39 10 18.97 sexuais com mulheres, 5,77% dos casos teve
! relacbes sexuais com homens e mulheres, sobre
_ L 39 |47 9 17,24 transmissdo sanguinea consta-se que ndo houve
Faixa Etaria h ificacio ©
47 |_55 517 nenhuma notificagéo ©.
55 |'63 3,45 Tabela 3 - Modo de transmiss@o AIDS/HIV, Cacoal — 2010
63 |71 0 - a 2013
Total 58 100
Sim 0 -
Branco 22 37,93 Vertical Nao 52 100,00
Preto 4 6,90 Total 52 100
Amarelo 0 -
Cor Pardo 32 5517 Relagdes sexuais com 32 61,54
. homens
Indigena 0 - Relacdes sexuais com
17 32,69
Ignorado 0 - mulheres
Relacdes sexuais com
Total 58 100 Sexual homens e mulheres 3 577
Na&o foi transmisséo sexual 0 -
. Analfabeto 0 - Ignorado 0 _
Escolaridade 12 3 42 série ) 3
incompleto 45 Total 52 100
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Sim N&o Sim Nao

Uso de drogas
injetaveis 0 5 - 100
Tratamento/hemotrans

fuso para hemofilia 0 5 - 100

Sanglinea

Transfusdo sanguinea 0 52 - 100
Acidente com material
bl0|OgICOCOI’P postgrlor 0 52 - 100
soroconversdo até 6
meses
Total 0 52 - 100

Fonte: SINAN/SEMUSA/MS, 2010-2013, Cacoal — RO

Na Tabela 4, representa o modo de transmisséo do
virus HIV nos 58 pacientes confirmados com o virus de
2014 a 2016, entre essas notificagdes tiveram o modo
de transmissdo como: 100% ndo contrairam o virus
pelo modo vertical; pelo modo de transmisséo sexual
conta-se que: 62,07% dos casos tiveram relagao
sexual com homens; 29,31% dos casos tiveram
relacdo sexual com mulheres e 8,62% dos casos
tiveram relacdo sexual com homens e mulheres.
Modo de transmissdo sanguinea nao tiveram
notificag6es informado esse meio de transmisséo ©,

Tabela 4 - Modo de transmissao/HIV, Cacoal — 2014 a 2016

Sim 0 -
Vertical Nao 58 100
Total 58 100
Relacbes sexuais com 36 62,07
homens
Relacbes  sexuais com 17 29,31
mulheres
Relacbes sexuais com
Sexual homens e mulheres 5 862
Na&o foi transmissao sexual 0 -
Ignorado 0 -
Total 58 100
Sim N&o Sim Néo
Uso ~ de drogas , 5, 900310
injetaveis
o 058 - 100
Sanguinea P
Transfusdo sanguinea 0 58 - 100
Acidente com material
blolog|cocon~1 postgnor 0 58 - 100
soroconversao até 6
meses
Total 4 58 6,90 100

Fonte: SINAN/SEMUSA/MS, 2014-2016, Cacoal — RO
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A evolucéo dos pacientes conforme demonstrando
na Tabela 5 entre os anos 2010 a 2013 que contrairam
a doenca “AlIDS”, correspondem a 52 pacientes entres
esse numero 90,39% deles estdo vivos e 9,61%
evoluiram para 6bito.

Tabela 5 - Evolucao - Cacoal-RO, 2010 — 2013, (AIDS)

Vivo 47 90,39
Obito por AIDS 5 9,61
Obito por outras causas 0 -
Ignorado 0 -
Total 52 100

Fonte: SINAN/SEMUSA/MS, 2010-2013, Cacoal — RO

Na Tabela 6, o que corresponde a 58 pacientes que
contrairam o virus entre os anos 2014 a 2016, dentre
essas notificacbes 98,27% estdo vivos e 1,72%
evoluiram para 6bito ©).

Tabela 6 - Evolucdo - Cacoal-RO, 2014 — 2016, (AIDS)

Vivo 57 98,27
Obito por AIDS 1 1,72
Obito por outras causas 0 -
Ignorado 0 -
Total 58 100

Fonte: SINAN/SEMUSA/MS, 2014-2016, Cacoal — RO
4 DISCUSSAO

De acordo com os dados da Secretaria de Saude
do municipio de Cacoal — RO — SEMUSA ©), as
primeiras notificagbes da doenca AIDS no municipio
ocorreram no ano de 1992 sendo que até o ano de
2016 foram notificados 240 casos. De acordo com
registros, 106 pacientes tem o virus HIV e 134
pacientes tem a doencga AIDS. Com base no objetivo
do trabalho de 2010 a 2016 foram notificados 110
casos 0s quais correspondem 52 pacientes com a
doencga AIDS e 58 pacientes como virus HIV. Com
base na populagdo do municipio de Cacoal — RO que
é composto por 87.877 habitantes (12, as notificagdes
do HIV correspondem a 0,66%/habitantes e
0,59%c/habitantes pelas notificagdbes de AIDS ©),
Conforme informado no decorrer do artigo as
notificacdes feitas somente pelo HIV séo recentes, isto
é, a partir do ano de 2014 iniciou a realizacdo de
notificacdes de pacientes que era portador do virus,
pois as notificacdes realizadas antes do ano informado
eram sO de pacientes portadores da patologia AIDS
13)

Diante a analise dos dados, pode-se observar que,
a maior incidéncia dos casos notificados de 2010 a
2013 foi contraida pelo sexo masculino
correspondendo ao valor de 51,92% das notificagdes,
sendo um percentual com minima disparidade do sexo
feminino que corresponde a 48,08%. A notificacdo de
infeccdo por HIV passou a ser obrigat6rio a partir de
2014, correspondendo a 63,79% do sexo masculino e
36,21% sexo feminino ©).
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Referente a faixa etaria dos dois modelos de
notificacdes, 2014 corresponde 0 maior registro
individuos entre 18 a 25 anos de idade com 26,92% e
as notificagbes de HIV realizadas a partir de 2014
corresponde o maior registro de 17 a 24 de idade com
32,76%, pela analise sabemos que a faixa etaria
corresponde a pessoas do sexo masculino e feminino
com vida sexualmente ativa 4914,

Deste modo, pode ser afirmar que, ambos tém
todas as orientacdes de usar métodos contraceptivos,
como a camisinha que é orientada por todas as
organizac6es do Ministério da saide e mesmo assim
ndo se usa e acabam contraindo o virus ©:67),

Segundo ministério da saude (BR) &7 afirma que
as [...] justificativas sobre o jovem néo ter o habito de
usar camisinha é o fato deles ndo terem vivido o risco
de morte da doenca. Os mais velhos viram idolos
morrendo de AIDS, como “Cazuza”416. Sobre a cor, a
maior incidéncia das notificagbes de 2010 a 2014
foram da cor branca com 57,69% e parda com 40,38%,
nas notificacfes de 2014 a 2016 foram da cor branca
com 37,93% e com maior incidéncia em pardo 55,17%.

Com relacéo ao conhecimento, o maior nimero de
casos notificados possui ensino médio completo,
podendo-se confirmar que ambos o0s pacientes
masculino e feminino que foram infectados ou que ja
desenvolveram a patologia, tem conhecimento de que
existem métodos preventivos de evitar a doenca e de
contrair o virus (.15,

A maior indecéncia se encontra na populacdo da
zona urbana, que corresponde 90,38% patologia e
91,38% do virus. Com base na Tabela 3 e 4,
apresentada, observa-se que o modo de transmissao
em ambas as notificagfes é por relacdo sexual, onde
se registra com maior incidéncia que “relacdo sexual
com homem” corresponde a 61,54% e relacdo entre os
dois sexos “relagdo sexual com homens e mulheres”
correspondem a 5,77%, dessa forma, pode-se analisar
dentro do municipio que os homossexuais ndo sdo os
responsaveis pela transmissdo do virus a outras
pessoas. Dado interessante tabulado referente as
notificacbes recentes de HIV, que 6,90% dos casos
notificagcdes contrairam o virus do HIV por meio de
transmissdo sanguinea, isto é, “uso de drogas
injetaveis”, esse modo de transmissdo ocorre no
compartilhamento de seringas e agulhas causando a
contaminacao pelo virus ©:16).,

Na Tabela 5 e 6, sdo citados dados relevantes
como a evolugdo dos casos, tantos notificados entre
2010 a 2013 (AIDS), quanto os casos de 2014 a 2016
(HIV), na analise em dados de registro de notificacdes
da doenca observa-se que entre 100% dos pacientes,
90,39% estédo vivos e fazendo acompanhamento, e
9,61% evoluiram para 6bito. Nas notificagGes de HIV,
dos 100% pacientes notificados, encontra-se 98,27%
vivos e fazendo acompanhamento e 1,72% evoluiram
para 6bito. As notificacdes de 6bito entre a doenga e 0
virus que foram notificadas entre o ano de 2010 a 2016
foi registrado 9 Gbitos, porém 3 deles foram excluidos
da pesquisa por ndo apresentar dados completos,
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como por exemplo a data do 6bito no intervalo da
pesquisa. Dentre o0s 6 registros que foram
considerados aceitos ndo se pode calcular a média de
vida dos pacientes por ndo estar sendo avaliado o
prontuério e nem a ficha de acompanhamento, a causa
correta do Obito ou como estava apresentando esse
paciente desde a data que foi notificado e se
encontrava em tratamento (9:1618,19,20,21),

Com relagdo a doenca, a média de vida dos
pacientes em dias foram de 323 dias a contar da data
de notificacdo até a data do Obito, nos casos
notificados houve 6bito entre o 4° (quarto) dia até o
1492° dia de vida. Sobre a evolucdo das notificacdes
do HIV que evoluiram para 6bito consta-se somente
uma notificagdo que foi de 240 dias até evoluir para
Obito. N&do se pode afirmar a causa da morte do
paciente, se foi relacionado a AIDS ou HIV, pois
conforme relatado, n&o foi analisado os prontuérios de
nenhum paciente e todos as informagbes aqui
descritas sdo com base nos dados secundarios do
SINAN. Conforme informa o Ministério da Saude
(BR)1416.17 [...] hoje se pode ter uma vida normal sendo
um soropositivo, desde que faga uso da medicagéo,
termo esse que significa “aquele que possui anticorpos
no soro sanguineo para o virus da aids”. Ainda nao
existe cura para a doenga, mais existe tratamento, o
qual no municipio e realizado pela equipe do Servigos
de Atencéo Especializada em HIV-AIDS — SAE .16,

Em relacdo ao tratamento, a lei 9313/96 — Garante
distribuicdo gratuita e universal de antirretrovirais. Os
medicamentos antirretrovirais surgiram na década de
1980, para impedir a multiplicagdo do virus no
organismo. Eles ndo destroem o virus do HIV, mas
ajudam a evitar o enfraguecimento do sistema
imunoldgico. Portanto, seu uso é fundamental para
aumentar o tempo e a qualidade de vida de quem tem
aids. Desde 1996, o Brasil distribui gratuitamente pelo
sistema unico de saude (SUS) o coquetel antiaids para
todos que necessitam do tratamento. Segundo dados
de dezembro de 2013, cerca de 353 mil pessoas
recebem regularmente os remédios para tratar a
doencga, sendo que o Ministério da Saude estima que
cerca de 797 mil pessoas vivam com HIV/Aids no
Brasil. Atualmente, existem 22 medicamentos
divididos em seis tipos. O Ministério da Saude iniciou
em 2014 a oferta da dose tripla combinada, o chamado
trés em um, dos medicamentos Tenofovir (300mg),
Lamivudina (300mg) e Efavirenz (600mg) (22:23.24.25),

5 CONCLUSOES

Com relagdo aos dados obtidos nesta pesquisa, €
interessante observar que a incidéncia dos casos no
municipio vem aumentando. A populacéo de jovens e
adolescentes estéo contraindo o virus e doenca. Como
vimos no decorrer dessa pesquisa, nao existe grande
diferenca entre a contaminacdo do homem para a
mulher, ambos ndo reconhecem a gravidade do
problema bem como ndo se preocupam com a
prevencdo. Sabe-se que hoje existem individuos
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soropositivos que levam uma vida normal. A pratica de
contaminar outras pessoas ainda existe, “ser um
carimbador” termo que € empregado a pessoa que usa
a seriedade do problema para transmitir o virus a
outras pessoas. O municipio de Cacoal — RO por ser
uma regido popularizada, ndo a maior do estado, mas
0 grande numero de casos € de se preocupar. Cabe
aos profissionais de salde principalmente da atencao
basica, bem como a secretaria de saldde do municipio
expor esses dados a populagéo com intuito de orienta-
los com os meios de prevencao, esclarecendo também
a importancia da realizacdo do teste rapido quando
houver contato sexual sem preservativo e com

EDITORA
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individuo suspeito. Essa apresentacdo pode ser
realizada em escolas do municipio por meio de
seminarios, tal como nas Unidades basicas de salude
(UBS) de cada bairro, é relevante instruir a populagéo
alvo (jovens e adolescentes) sobre o uso de
preservativos, os quais sao distribuidos pelo Sistema
Unico de salde nas unidades basicas de salde
totalmente gratuito.
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