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RESUMO

Este trabalho busca analisar como determinados fatores em satde influenciaram os casos de
HIV no estado do Rio Grande do Norte entre os anos de 2015 a 2024. Trata-se de um estudo
ecologico de série temporal, com base nos casos de AIDS notificados no Sistema de Informacao
de Agravos de Notificacdo (SINAN), considerando o local de residéncia e o ano de diagndstico.
As variaveis exploradas foram o sexo e a raga/cor das pessoas diagnosticadas. A compilagdo
dos dados, bem como a constru¢do de tabelas e graficos, foi realizada por meio do Microsoft
Excel®. Para analise, foi utilizado o software SPPS Versao 30.0, sendo aplicados calculos de
proporcdo (%) e coeficientes de correlagdo de Pearson (r). Observou-se uma tendéncia de
crescimento no percentual de diagnosticos entre homens ao longo do periodo, acompanhada por
uma redug@o proporcional nos casos entre mulheres. Também foi identificado um aumento
significativo no niimero de homens com raga/cor ignorada e uma redug@o expressiva entre os
homens autodeclarados pardos. A propor¢ado de individuos amarelos, assim como daqueles com
raga/cor ignorada, apresentou correlacdo positiva com o tempo, enquanto o percentual de
pessoas pardas diminuiu. Os achados dialogam com a literatura ao expor desigualdades de
acesso a saude entre os sexos, mas também apontam indicios de melhoria no acesso por parte
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das pessoas pardas. Os dados reforcam a necessidade de politicas publicas que aprimorem tanto
a qualidade do uso dos indicadores quanto a equidade no acesso aos servicos de saude.

Palavras-chave: Soropositividade para HIV; Determinantes Sociais da Saude; Acessibilidade
aos Servicos de Saude.

ABSTRACT

This study aims to analyze how certain health-related factors have influenced HIV cases in the
state of Rio Grande do Norte between 2015 and 2024. It is an ecological time series study, based
on AIDS cases reported in the Notifiable Diseases Information System (SINAN), considering
place of residence and year of diagnosis. The variables examined were sex and race/skin color
of the diagnosed individuals. Data compilation and the creation of tables and graphs were
conducted using Microsoft Excel®. Proportion calculations (%) and Pearson correlation
coefficients (r) were applied in the analysis. A rising trend was observed in the percentage of
diagnoses among men over the period, along with a proportional decrease among women. A
significant increase was also identified in male cases with ignored race/skin color, as well as a
notable reduction in cases among self-declared brown men. The proportion of individuals
identifying as yellow and those with unreported race/skin color showed a positive correlation
with time, while the percentage of brown individuals declined. The findings align with existing
literature by highlighting inequalities in healthcare access between sexes, but they also suggest
some improvement in access among brown individuals. These results underscore the need for
public policies that enhance both the quality of health indicator reporting and equity in access
to healthcare services.

Keywords: HIV Seropositivity; Social Determinants of Health; Health Services Accessibility.
1 INTRODUCAO

No Brasil, o controle da infec¢do com o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) e
sua forma avangada, Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids) experienciou um avango
significativo nas ultimas décadas, principalmente considerando a evolugdo ao acesso ao
diagnostico e as terapias antirretrovirais no 4mbito do Sistema Unico de Satude (SUS). Contudo,
mesmo com esses avangos sanitarios, ainda vivenciamos grandes desigualdades estruturais,
especialmente de raca/cor e género (UNAIDS, 2022).

A regido Nordeste do Pais apresenta-se de forma atipica. A menor cobertura de servigos
de saude, pobreza estrutural e precariedade agravam o risco de infec¢@o e de diagndstico tardio
(FLACSO Brasil, 2018). Segundo a Agéncia Brasil, 2023, dados indicam um aumento na
propor¢do de homens e pessoas negras entre os casos de AIDS, alertando possiveis omissdes
nos programas de vigilancia prevencao e cuidado a saude sexual.

A manutencdo desses dados ¢ o motivo da necessidade de aprofundamento na analise
sobre as disparidades raciais e de género na epidemia de HIV/AIDS. Entender a forma que essas
desigualdades se apresentam ao longo do tempo ¢ essencial para avaliar a eficacia das politicas
de satde e subsidiar a implementagdo de agdes focalizadas nas necessidades apontadas, que
considerem multiplos fatores, como praticas culturais, modelos de saber e politicas
institucionais (Rasella et al., 2023; Agéncia AIDS, 2023).

Analisando esse contexto, esse estudo ecoldgico propde contribuir com o debate sobre
a integralidade na saude, analisando a relacdo dos determinantes sociais — renda e raga/cor — a
epidemia de HIV/Aids. Esse recorte considerando sexo, raca/cor e o periodo de 2014 a 2024 foi
selecionado com intensdo de abordar os efeitos do contexto social sobre o virus € a doenca no
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RN ao longo da década. Dessa forma, os resultados podem fomentar estratégias que promovam
equidade e satide para a populagdo.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo ecoldgico de série temporal, baseado nos casos de AIDS
notificados no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), levando em
consideragdo as seguintes variaveis: estado de residéncia e ano de diagndstico no estado do Rio
Grande do Norte (RN), no periodo de 2015 a 2024. As unidades de andlise foram o sexo ¢ a
raga/cor dos individuos diagnosticados.

Os dados foram extraidos do sistema TABNET, disponivel no portal do Departamento
de Informdatica do SUS (DATASUS), em 11 de junho de 2025, a partir dos relatorios
consolidados de acesso publico (https://datasus.saude.gov.br/informacoes-de-saude-tabnet/).
Para a andlise, foram selecionados os casos diagnosticados de residentes no RN,
independentemente da idade, estratificados por sexo e raca/cor para cada ano do periodo em
estudo.

A compilacdo dos dados, bem como a elaboragdo de tabelas e graficos, foi realizada
utilizando o software Microsoft Excel®. Todos os registros disponiveis na plataforma,
conforme os critérios estabelecidos, foram incluidos nas analises.

A incidéncia dos diagnosticos foi calculada com o nimero de diagnésticos em relagdo
a populacdo total residente no RN em cada ano. Os dados populacionais foram obtidos junto ao
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE). A distribui¢do dos diagnosticos de AIDS
por sexo por foi calculada dividindo o nimero de casos de cada sexo pelo total de diagnosticos
no ano em questdo e multiplicados por 100.

A proporcdo do diagnostico (em pessoas do sexo feminino ou masculino, brancas,
pretas, amarelas, pardas, indigenas ou ignorado) foram calculadas de acordo com o ntimero total
de registros de diagndstico com o de cada subdivisdo. Estas informacgdes foram utilizadas para
avaliar a variagdo do percentual de cada ano.

Adicionalmente, foram estimados os coeficientes de correlagdo de Pearson entre as
variaveis sexo e raga/cor com o numero de notificagdes. O coeficiente de Pearson foi calculado
a covariancia entre as varidveis, dividida pelo seu produto dos desvios padrdo foram usados o
software SPPS Versdao 30.0. As correlagdes com p-valor<0,05 foram consideradas
estatisticamente significantes. Por se tratar de estudo com dados secundarios, publicos e
andnimos, ndo houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, conforme
Resolugdo CNS n° 510/2016.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao longo da década analisada, no Rio Grande do Norte (RN) o numero de pessoas
identificadas com o virus HIV apresentou aumentos e redugdes. A mudanca mais drastica
aconteceu entre 2023 e 2024, com grande reducio se comparada aos anos anteriores analisados.
Em 2024 foi visto o menor nimero de novos diagnosticos no RN da década analisada, ja em
2018 foi quando houve o dpice nesse numero.

Grafico 1 — Variagdo temporal da incidéncia de novos diagndsticos de Aids no RN (2015 a
2024)
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Fonte: adaptado de IBGE (2015-2024) e TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragao
propria.

Esse aumento atestado em 2018 corroborou com o aumento visualizado em outros
paises além do Brasil, como Costa Rica, Bolivia e Chile (Organizagdo das Nag¢des Unidas no
Brasil, 2019).

Ha indicios que os homens sdo mais vulneraveis em relacdo a determinadas doengas,
eles distanciam-se dos servigos de saude, principalmente os da atencdo primaria do que as
mulheres (Coutinho et al., 2014). Essa privagdo da saide dos homens pode justificar também o
distanciamento com as agdes de prevengao a saude. Considerando a distribui¢cdo percentual das
classificagdes de sexo dos diagndsticos com Aids no RN ao longo dos 10 anos, o percentual de
homens mostrou-se muito superior as outras classificagdes (sexo feminino e sexo em branco),
como mostra o grafico abaixo.

Grafico 2 — Distribuicdo temporal do percentual das classificagdes de cada sexo dos novos
diagnosticos de Aids no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragdo propria.

O quesito/classificacdo raca/cor foi instalado pela primeira vez no Sistema de
Informacdo de Saude (SIS) pela prefeitura da cidade de Sao Paulo em 1990, gragas a Portaria
696/90 (Brasil, 1990). Existem desafios envolvidos na implementacdo de intervengdes,
sobretudo quando relacionadas aos determinantes sociais, como a questdo racial (Zucchi et al.,
2019).

A implementag@o da coleta do quesito raga/cor por autodeclaracdo obrigatoria, como
previsto na PNSIPN e na Portaria n® 344/2017, na realidade do ainda enfrenta desafios
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importantes (Geraldo et al., 2022). Considerando a década analisada, as maiores proporc¢des
foram de pessoas pardas e com raga/cor ignorados. Quando comparado com as classificacdes
de sexo, muitas pessoas nio tiveram o sexo/raga indicado, que pode ser justificado por essa
dificuldade relacionada aos determinantes sociais.

Grafico 3 — Tendéncia temporal do percentual de cada raga/cor das pessoas diagnosticadas

com Aids no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragio propria.

A tendencia temporal das pessoas de cada sexo, feminino e masculino diagnosticado
com Aids por cada raca/cor no RN foi similar como apresentado no grafico 4 e 5.

Grafico 4 — Tendéncia temporal do percentual de cada raga/cor das pessoas diagnosticadas
com Aids do sexo masculino no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboracao propria.

Grafico 5 — Tendéncia temporal do percentual de cada raga/cor das pessoas diagnosticadas
com Aids do sexo feminino no RN
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Tendéncia temporal do percentual (%) de pessoas do sexo feminino
diagnosticadas com Aids, por ra¢a/cor no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragio propria.

A evolugdo do percentual de casos de AIDS entre pessoas brancas no RN, por sexo,
entre 2015 a 2024 considerou o total de novos casos de cada ano e sua propor¢do do sexo
feminino e masculino. Os anos de maior igualdade entres os sexos foram 2016 e 2024, enquanto
o de maior desigualdade ocorreu em 2022.

Grafico 6 — Evolucdo temporal do percentual de casos de Aids entre pessoas brancas por sexo
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragdo propria.
A evolucdo do percentual de casos de AIDS entre pessoas pretas no RN, entre 2015 a

2024 foi analisada segundo o sexo e considerou o total de novos casos registrados a cada ano e
a proporcdo correspondente de pessoas do sexo feminino e masculino. O ano de maior
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igualdade entre os sexos foi em 2020, enquanto 2024 destacou-se como o periodo de maior
desigualdade.

Grafico 7 — Evolugao temporal do percentual de casos de Aids entre pessoas pretas por
sexo no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragao propria.

A evolucdo do percentual de casos de AIDS entre pessoas pardas no RN, por sexo, de
2015 a 2024 considerou o total de novos casos de cada ano e a propor¢do do sexo feminino e
masculino. Os anos de maior igualdade entres os sexos foi 2016. J& o ano de maior desigualdade
entre os sexos ocorreu em 2020 e 2024.

Grafico 8 — Evolucdo temporal do percentual de casos de Aids entre pessoas pardas

por sexo no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragao propria.

Ja considerando as pessoas amarelas, o nimero pequeno nao permitiu uma analise
critica apurada do grafico formado.
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Grafico 9 — Evolugdo temporal do percentual de casos de Aids entre pessoas amarelas
por sexo no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragdo propria.

Ao tratar de pessoas indigenas, o sistema de saude se depara com a dimensdo
intercultural, o que remete diretamente a discuss@o sobre a adequagdo ética e cultural das
praticas de satde (Diehl; Pellegrini, 2014). Visualizando os relatorios, as pessoas indigenas
comecgaram a aparecer em 2021, teorizando uma dificuldade atual no acesso a satide como
também a dificuldade cultural do uso das classificagoes.

Grafico 10 — Evolugédo temporal do percentual de casos de Aids entre pessoas

indigenas por sexo no RN
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragao propria.
Ap6s o célculo do coeficiente de Pearson das variaveis, as seguintes foram relevantes,
apresentando p<0,05: total de pessoas do sexo feminino e do sexo masculino, total de pessoas

pardas, amarelas e com raga/cor ignorado, pessoas do sexo masculino pardas e pessoas do sexo
masculino com raca/cor ignorado.
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Grafico 11 — Coeficiente de Pearson (r) das varidveis estatisticamente significantes
(p<0,05)
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Fonte: adaptado de TABNET/DATASUS (2015-2024). Elaboragio propria.

O coeficiente de correlacdo de Pearson indicou tendéncia de aumento no percentual de
pessoas do sexo masculino ao longo do tempo, com uma reducdo das do sexo feminino.
Agregando com os dados das pessoas do sexo masculino, houve um aumento significativo das
com raga/cor ignorado e uma redugao significativa das pardas.

Apesar das dificuldades persistentes em efetivamente promover saide a todos, as
politicas publicas e mudancas institucionais tém promovido melhoras reais (Castro et al., 2021).
Durante o periodo estudado, a propor¢do de pessoas amarelas e as com raca/cor ignorados
apresentou correlacdo crescente com o tempo, enquanto houve reducdo do percentual de
pessoas pardas.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Considerando os resultados do coeficiente de Pearson com os dados de tendencia
temporal das variaveis, foi atestado que a diferenca entre os sexos ¢ relevante, as mulheres
revelaram ao longo da década menores percentuais do niimero total de incidéncia além de
apresentarem uma correlacdo negativa e decrescente ao longo do tempo, ao contrario dos
homens que demonstraram o oposto.

As pessoas com raga/cor ignorados e pardas foram as que compuseram oS maiores
percentuais na subcategoria de raca/cor, e apesar das lutas pela consideracio dos determinantes
de saude, houve uma correlagdo positiva e crescente no percentual de pessoas com essa
categoria ignorada. Também se observou uma associacdo linear negativa e decrescente do
percentual de pessoas pardas, que pode justificar-se pela melhora no acesso a saude.

Para as pessoas do sexo masculino essas descobertas também foram relevantes, houve
uma associacao positiva e crescente no percentual de pessoas do sexo masculino com raga/cor
ignorada e uma tendéncia de reducdo no percentual de pessoas do sexo masculina pardas.
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