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RESUMO: Desde o inicio da epidemia de HIV, o homem sempre foi o mais acometido por essa
doenca. Diferentemente das mulheres, os homens se acham invulneraveis, cultivando o pensamento de
gue ndo vao adoecer, fortificando ainda mais o pensamento de ser o homem ‘o sexo forte’, por isso,
objetivou-se investigar a percep¢do do homem sobre sua vulnerabilidade ao HIV. Material e trata-se
de um estudo transversal, descritivo, com abordagem quanti-qualitativa, realizado em escolas publicas
da cidade de Floriano-PI, com alunos regularmente matriculados na modalidade de ensino ‘Educagao
de Jovens e Adultos — EJA’, através da aplicagdo de um questionario. A amostra, do tipo casual, foi
constituida de 25 homens com idade entre 18 e 59 anos. Predominou a faixa etéria entre 18 e 25 anos
(44%), estado civil solteiro (60%), raca/cor pardo (48%), religido/credo catdlica (52%), quantidade de
pessoas com quem reside predominando de 1 a 3 pessoas (48%), renda familiar mensal de 1 a 3
salarios minimos (48%). Dos sujeitos, 80% referiram ndo receber qualquer auxilio financeiro, 84%
procedem da zona urbana e 52% relataram estarem desempregados. Os sujeitos percebem-se
vulneraveis ao HIV, apesar do pouco conhecimento sobre a tematica. Embora a maioria dos sujeitos
demonstrem consciéncia da gravidade da infeccdo pelo HIV, realizam algum método de prevencao e
se consideram vulneraveis a contrair o HIV/Aids caso adotem/reproduzam certos comportamentos de
risco e praticas vulnerabilizantes.

Palavras-chaves: HIV, Vulnerabilidade em sadde, Masculinidade.
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tornou-se uma doenca crénica, sendo
possivel obter uma boa expectativa de vida
(BRASIL, 2012).

Portar o HIV ndo significa estar com
aids, pois existem varios portadores do
virus que ndo apresentam sintomas,
portanto, ainda ndo desenvolvendo a
doenca. Outro fator que contribui para que
0 portador do virus ndo manifeste a doenca
de imediato, € o periodo de laténcia do
virus, o qual esta em torno de 10 anos,
contribuindo assim para que a doenca fique
despercebida (BRASIL, 2012).

No inicio da epidemia, 0 sexo
masculino era mais acometido pelo HIV,
pois o virus predominava entre Homens
que faziam Sexo com Homens, os HSH
(homo e bissexuais), apresentando uma
razdo de 15 homens para cada 1 mulher,
em 1986. Entretanto, o virus passou a
acometer os heterossexuais, aumentando a
incidéncia no sexo feminino e alterando a
proporcdo entre os sexos para 1,8 homens
por cada 1 mulher, em 2013 (SILVA;
SANTOS; STOSIC, 2014; BRASIL,
2013).

Diferentemente das mulheres, o0s
homens se acham invulneraveis, cultivando
0 pensamento de que ndo véo adoecer,
fortificando ainda mais o pensamento de
ser o homem ‘o sexo forte’. Além disso, a
procura preventiva do sexo masculino

pel
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as unidades de saude esbarra no medo de o
médico descobrir algo negativo
relacionado a sua saude e, sua crenca de
invulnerabilidade seja superada. Em
decorréncia disso e de outros fatores
bioldgicos, sociais e culturais, 0 Ministério
da Saude elaborou o Programa Nacional de
Atencdo Integral a Saude do Homem
(PNAISH), o qual visa uma atencédo
holistica a salde desse publico que esteja
com idade entre 25 e 59 anos, o que
corresponde a 41,3% da populacdo
masculina aumentando assim o incentivo
para que 0s mesmos frequentem o servico
de saude (FIGUEIREDO; SCHRAIBER,
2011; MENDONCA; ANDRADE, 2010).

A salde do homem vem sendo bastante
enfatizada e estudada nos ultimos anos,
pois a populacdo masculina apresenta uma
baixa procura pelos servicos de atencdo a
salde e, consequentemente, isso se torna
um fator de vulnerabilidade para essa
populacdo. Em geral, quando esse publico
procura o servigo de salde ja estd com um
problema cronificado, pois ndo conseguiu
curd-lo sem o auxilio de profissionais
competentes, afetando sua qualidade de
vida (FONTES et al., 2011).

Diante do entendimento que todos estéo
de diferentes modos e intensidades
vulnerdveis ao HIV, especialmente o
homem, em decorréncia dos seus habitos,
costumes e crencgas, surgiram as seguintes

perguntas: Serd que o homem considera-se
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susceptivel a contrair o HIV? De que
maneira a populacdo masculina percebe-se
vulneravel ao HIV?

A maioria das publicaces cientificas
sobre vulnerabilidade ao HIV relaciona-se
ao publico feminino, pois as mulheres
procuram mais 0 servico e isso facilita o
acesso a esse grupo. Assim, a realizacdo do
presente trabalho possibilitara o encontro
de recursos que possam reverter ou
transformar o0 pensamento  machista,
auxiliando os servigos de atencdo primaria
a saude no redirecionamento das préticas
de prevencdo da infeccdo pelo HIV entre
os homens. Para tanto, buscou-se
investigar a percep¢do do homem sobre

sua vulnerabilidade ao HIV.

METODOLOGIA

O presente estudo foi do tipo
transversal, descritivo, com abordagem
quanti-qualitativa, realizado em escolas
publicas da cidade de Floriano-PI, com
alunos regularmente matriculados na
modalidade de ensino ‘Educacao de Jovens
e Adultos — EJA’.

O municipio de Floriano situa-se na
Zona Fisiografica do Médio Parnaiba, a
margem direita desse mesmo Rio. Tem
uma populacdo estimada em 58.702
habitantes, sua é&rea territorial ¢é de

3.4
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09,649 km? e esta localizado a 240 km da
capital do Estado, Teresina (IBGE, 2014).

O universo a ser estudado constitui-se
de todos o0s homens residentes em
Floriano-PI com idade entre 15 e 49 anos
(faixas etérias determinadas pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica -
IBGE, que mais se aproximam daquela
fixada pelo estudo), o que totaliza,
aproximadamente, 17.597 homens (IBGE,
2010). A amostra, do tipo casual, foi
constituida de 25 homens com idade entre
18 e 59 anos.

Foi fixada essa faixa etaria como
critério de inclusdo do homem na amostra,
visto ser o periodo em que se esta em vida
sexual, produtiva e reprodutiva. Além de
abranger duas etapas da vida onde ocorrem
0s maiores indices de novas infeccGes pelo
HIV, a juventude e inicio da vida adulta.

Além dos critérios de inclusdo, ter idade
entre 18 e 59 anos e eram do sexo
masculino, 0 sujeito deveria estar
regularmente matriculado no EJA e residir
em Floriano — Pl (zona urbana ou rural),
manifestar desejo de participagdo no
estudo mediante assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Os dados foram coletados através da
aplicacdo de um questionario estruturado o
qual  continha

questdes  objetivas

relacionadas as  condi¢Bes  sociais,
econbmicas, culturais e, pertinentes a

investigacdo sobre os comportamentos de
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risco e percepcdo dos homens sobre sua
vulnerabilidade ao virus HIV.

O municipio possui 34 escolas publicas,
destas 08 desenvolvem o EJA. A escolha
das unidades escolares foi definida por
sorteio aleatério simples. A partir dessa
definicdo, foi sorteada uma sala de aula por
unidade escolar e aplicado o questionario a
todos os homens que se enquadrarem no
critério de inclusdo. A aplicacdo do
questionario deu-se entre 0S meses de
agosto e setembro de 2015 e, durou cerca
de 20min, ocorrendo na propria sala de
aula no horério noturno, das 19:00 as 22:00
a noite, uma vez que as aulas ocorrem
apenas nesse periodo.

Foi autoaplicado, ou seja, apds leitura
prévia realizada pelo pesquisador a todos
0s participantes, coletivamente, cada
sujeito respondeu individualmente. Sendo
0s dados coletados organizados em um
banco de dados criado em planilha do
Excel for Windows 2007 e analisado
guantitativamente através da estatistica
descritiva, expondo-se as frequéncias
relativas e absolutas das variaveis de
interesse.

A proposta de pesquisa foi enviada ao
Comité de Etica em Pesquisa do campus
Ministro Petronio Portella, em Teresina-Pl,
da Universidade Federal do Piaui, para
apreciacao de sua viabilidade ética. Sendo

apr
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ovado com CAAE 47884415.8.0000.5214.

Resultados e Discussao

Tabela 1 — Distribuicdo sociodemografica

da amostra.
Variavel Descricéo N %
Faixa etaria 18a 25 11 440
26 a 33 04 16,0
34a4l 05 20,0
42 a 49 03 120
50 ou mais 02 8,0
Estado civil Comrelagio 10 40,0
estavel 15 60,0
Solteiro 00 0,0
Viavo 00 0,0

Divorciado

Raca/cor Negro 09 36,0
Indigena 01 4,0
Amarelo 02 8,0
Pardo 12 48,0
Outra 01 4,0
Religido/cre Protestante 10 40,0
do Espirita 00 0,0
Catolica 13 52,0
Semreligido 02 8,0
Outra 00 0,0
N° pessoas Sozinho 02 8,0
com quem la3 12 48,0
reside 4ab6 08 32,0
Superior a 6 03 12,0
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Renda Inferiora 1 11 440
familiar* la3 12 48,0

Superiora3 02 8,0
Recebe Né&o 20 80,0
auxilio Sim 05 20,0
financeiro

Zona rural 04 16,0
Zonaurbana 21 84,0
Empregado 12 48,0
Desempregado 13 52,0

Procedéncia

Situacéo

ocupacional

Concordando com os achados do
presente estudo, a faixa etéria verificada no
estudo de Albuquerque et al. (2014),
menor que 30 anos (66,3%) com uma
média de 28,6 anos, demonstra que a
infecgdo pelo HIV estd acontecendo cada
vez mais cedo, visto o periodo de laténcia
do virus.

Quanto ao estado civil, Coelho et al.
(2012) apresentaram estudo em que 63,8%
dos sujeitos declararam-se casados. O que
contradiz o perfil de solteiros encontrado
neste estudo.

Jardim e Santos (2012) relataram no seu
estudo que a religido predominante foi a
catdlica, 57,2% dos sujeitos. Corroborando
com o percentual verificado neste estudo.
Segundo o estudo de Domingues (2014),
em geral, a renda familiar mensal de
homens participantes de pesquisas desta
natureza esta em torno de 3 a 5 salérios

mi
(83) 3322.3222
contato@conbracis.com.br

www.conbracis.com.br

nimos, mostrando-se superior ao que foi
encontrado neste estudo.

Guimardes et al. (2013) demonstraram
que a cor branca predomina (autodeclarada
por 43,5% em seu estudo). Isso mostra a
diferenga entre a prevaléncia de raga/cor
entre os dois estudos.

Pereira et al. (2014) encontraram que
uma grande parcela (97,9%) reside em
zona urbana. Corroborando tais achados
com os do presente estudo.

Gomes et al. (2011) evidenciaram um
baixo percentual (26%) de desempregados,
quando em comparagdo com o verificado
neste estudo.

68% dos sujeitos consideram existir a
possibilidade de serem infectados pelo
HIV, 28% néo e 4% nado responderam.

Silva et al. (2014), verificou em seu
estudo que 64,2% dos participantes
consideraram pouco  possivel ou
impossivel adquirir HIV. Entretanto, o
estudo evidenciou que 0 aumento de
parceiros sexuais aumenta as
possibilidades de adquirir HIV.

Segundo Marques Junior, Gomes e
Nascimento (2012) em seus estudos sobre
masculinidades, na hegeménica o homem
deve ser provedor, invulneravel e corajoso.
Essa invulnerabilidade leva o homem a
praticar atividades muitas vezes agressivas
e que pde em risco sua saude das pessoas
em torno dele, sobretudo de sua

companheira.
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Usou J& usou
preservativo droga
na dltima injetavel
relacdo
OSim m Nao

Figura 1 - Distribuicdo das respostas dos
entrevistados, quanto ao uso do
preservativo na Ultima relacdo sexual e uso

de droga injetavel.

Visto a epidemia pelo HIV/Aids que
estd ocorrendo no Brasil e no mundo,
considera-se baixo o resultado encontrado
para 0 uso do preservativo durante a
ultima relacdo sexual entre os homens.
Evidenciando ainda mais sua
vulnerabilidade e autopercepcdo como
invulneravel.

Segundo Jardim e Santos (2012), em
seu estudo sobre uso do preservativo
masculino, 63,3% dos participantes
referiram fazer uso da camisinha como
maneira de prevenir doencas. Enquanto
2,4% relataram ndo adotar métodos de
prevencdo, diferindo significativamente

dos
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achados de Silva et al. (2014), o qual
mostra através de seus dados, que 45,8%
dos entrevistados ndo teriam usado
preservativo na ultima relagéo sexual.

Em relacdo ao uso de droga injetavel,
96,0% referiram nunca terem utilizado.
Sabidamente, o uso de drogas injetaveis,
especialmente quando do
compartilhamento de materiais perfuro-
cortante, configura-se comportamento de
risco para infecc¢Ges por virus como o HIV.

A quantidade de homens que nunca
utilizou droga injetdvel também se mostra
baixo. O que possivelmente favorece a
diminuicdo da transmissdo do HIV pela via
hematogénica e pode estar associada ao
desenvolvimento de politicas publicas no
combate ao uso de drogas, educagdo em
salde, seguranca e saude publica.

Silva et al. (2015) relata em seu estudo
que em relacdo ao uso de drogas injetaveis,
54,8% relataram faz uso de alguma droga
injetavel, atualmente. Isso faz com que,
segundo Albuquerque et al. (2014), esse
publico apresente alto risco de adquirir
IST/Aids em decorréncia da transmisséo
parenteral por meio do compartilhamento
de seringa contaminada.

Quando questionados sobre 0os métodos
que utilizam para se prevenir da aids, 88%
dos participantes relataram utilizar a
camisinha masculina, 4% relataram manter

relacionamentos estaveis com uma Unica
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parceira e 8% afirmaram desconhecer 0s
métodos preventivos.

Apesar de a camisinha ser o método
de prevencdo da aids mais eficaz e
utilizado, com baixo custo e fécil acesso
nas Unidades Basicas de Saude - UBS, ha
um desconhecimento das formas de
prevencdo da doenca ou do proprio
processo de salde-adoecimento. O simples
uso desse método, para 0s sujeitos, mostra-
se suficiente para a prevencao.

Reis e Bernardes (2011) evidenciam em
seu estudo realizado com populagdo
carceraria, que 0s sujeitos reconhecem a
importancia da prevencdo, apontando a
camisinha como o mais eficiente.
Entretanto, tendem a usa-la com pouca
frequéncia em decorréncia da dificuldade
de aquisicdo, da falta de orientacédo para o
uso e a falta de interesse individual, que se
justifica pelo envolvimento em relacdo

estavel com parceria fixa.

CONCLUSOES

No contexto em que o publico
participante do estudo encontra-se, com
insuficientes condicbes de educacdo e
renda, verificou-se que embora apresentem
pouco conhecimento acerca da doenca e
seus modos de prevencdo e infeccdo, a
demonstrou

maioria  dos  sujeitos

con
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sciéncia da gravidade da mesma e que
estdo de uma maneira ou de outra,
vulnerdveis a adquirir o HIV, caso
adotem/reproduzam certos
comportamentos de risco e préaticas
vulnerabilizantes.

De acordo com as respostas dos
entrevistados, observou-se que a maioria
dos sujeitos apesar do conhecimento
limitado a respeito da doenca, reconhecem
a gravidade, realizam algum método de
prevencdo e se consideram vulneraveis a
contrair o HIV/Aids.
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