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PREFACIO

Catia Maria Justo
Professora Adjunta do Departamento de Medicina
de Lagarto/Universidade Federal de Sergipe.

Pesquisadora do Nucleo de Investigagdo em Saude Coletiva — NISC/UFS.

Este volume traz a descricdo de dois importantes estudos epidemiologicos
realizados no estado de Sergipe, que utilizam como modelo a Pesquisa de Conhecimento,
Atitude e Pratica (PCAP). Este modelo parte do pressuposto de que um comportamento
em saude é fruto de um processo que tem origem na aquisigdo de um conhecimento, que
pode gerar uma atitude favoravel, e, finalmente a adogdo de uma pratica de cuidado a
saude. Apesar de utilizar o mesmo modelo, cada capitulo aborda diferentes e importantes
questdes da Saude Publica, as infecgdes sexualmente transmissiveis e a infec¢ao pelo
SARS-CoV-2.

Os dois capitulos séo fruto de importantes parcerias e integracdo de acdes de
ensino-servico, envolvendo discentes e docentes de cursos de graduagdo e pos-
graduacéo.

O Capitulo |, derivado de um projeto de iniciagédo cientifica em parceria com a
Universidade Federal de Sergipe, resulta da exploragao dos resultados de uma PCAP
realizada com estudantes da Universidade Federal de Sergipe (UFS) sobre as infec¢des
sexualmente transmissiveis, focando a infecgao pelo HIV e as hepatites virais. O capitulo
traz uma valorosa discussao sobre pontos importantes como o uso do alcool e das outras
drogas, a testagem para o HIV e hepatites virais, as praticas sexuais e o uso de insumos de
prevencao, além de uma excelente abordagem sobre estigma e discriminagédo ainda
relacionada ao HIV.

O Capitulos Il, fruto de uma especializagédo em Epidemiologia Aplicada aos Servigos
do SUS, promovido pela Fiocruz (Distrito Federal), apresenta os resultados de uma PCAP
realizada com uma amostra da populagdo de um bairro da capital do estado de Sergipe
sobre a infeccdo pelo SARS-COV 2, agente responsavel pela pandemia COVID-19.
Conhecer o que pensa e como agiu a populagéo no transcorrer da epidemia, objeto desta
pesquisa, reveste-se de grande importancia para a comunidade em geral e académica. Os
autores, trabalhadores da saude, investigam o conhecimento da populag&o sobre o tema,
reacoes frente as novas necessidades de vacinacgéo, uso de equipamentos individuais de
protecdo e distanciamento social. Vale ressaltar que a pandemia encontra um pais
extremamente desigual socialmente e convivera com discursos sanitarios e econémicos
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controversos das autoridades, o que fragiliza ainda mais o seu enfrentamento. As pres-
crigdes éticas e limites das pesquisas foram devidamente observados.

Este livro é escrito para profissionais de saude, gestores, estudantes, pesquisa-
dores e demais interessados. Os estudantes de p6s-graduagéo também podem encontrar
nele uma boa referéncia para estudos epidemiolégicos com emprego de metodologia de
campo. Tratando-se de conhecimento, nada é definitivo, € um estudo sempre clama por
outros, e com este ndo é diferente.

Espero que os leitores possam aprofundar seus conhecimentos, ter momentos
muito prazerosos, como eu tive ao 1é-lo e com a honra de apresenta-lo.

Epidemiologia aplicada no SUS. volume Il. Aracaju, 2023
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CAPITULO |

Conhecimentos, atitudes e praticas em relagcao as infec¢cdes
sexualmente transmissiveis em universitarios do estado de

Sergipe

Allan Dantas dos Santos (a,b,c), Beatriz Santos Pereira (b,c), Danilo de Gois Souza (b,c)
Jean de Jesus do Carmo (d), José Yuri Silva Santos (a), Lucas Almeida Andrade (b,e),
Luis Ricardo Santos de Melo (b,f), Marcio Bezerra dos Santos(b,e,g)

Marco Aurélio de Oliveira Gées (b,c,h,i,j), Thiago de Jesus Santos (b,c),
Vinicius Barbosa dos Santos Sales (d), Welde Natan Borges de Santana (I)

e Ygor Ribeiro Siqueira (d).

a) Dep. de Enfermagem, UFS, Lagarto, SE, Brasil.
b) NISC, UFS, Aracaju, SE, Brasil.

c) PPGEN, UFS, Aracaju, SE, Brasil.

d) Dep. de Medicina, UFS, Lagarto, SE, Brasil.

e) PPGCS, UFS, Aracaju, SE, Brasil.

f) Dep. de Enfermagem, UFS, Aracaju, SE, Brasil.

g) Complexo de Ciéncias Médicas, UFAL, Arapiraca, SE, Brasil.

A PCAP Sergipe: aspectos meto-
doldégicos e populagao estudada

O Virus da Imunodeficiéncia Huma-
na (HIV) é o agente infeccioso responsavel
pela Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (Aids), doenca de evolucéo
cronica, altamente debilitante e com alta
taxa de mortalidade se né&o tratada.
Clinicamente, o HIV ataca as células de
defesa do tipo linfocito T CD4+. Com o curso
da infeccdo, ocorre queda na contagem
dessas células e a depressao do sistema
imune do portador. Isso torna o paciente
menos resistente a diversas infecgdes,
ditas oportunistas. Até o momento, n&o ha
uma vacina disponivel para esse virus.
Contudo, os avancas nos esquemas
terapéuticos n&do somente me-lhoraram a
expectativa de vida dos pacien-tes, como
também melhoraram sobrema-neira sua

h) Dep. de Medicina. UFS, Aracaju, SE, Brasil.

i) PPGCAS, UFS, Lagarto, SE, Brasil.

j) Diretoria de Vigilancia em Saude, SES. SE, Brasil.
I) PROBP, UFS, Aracaju, SE, Brasil.

qualidade de vida.

A epidemia da infeccao pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana e Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (HIV/Aids) conti-
nua sendo um grave problema de saude
publica em nivel global. A Organizagao Mun-
dial da Saude (OMS) estima que aproxima-
damente 37,9 (32,7 — 44,0) milhdes de pes-
soas vivem com HIV/Aids no mundo, além
de que segundo dados de 2020 da OMS,
410.000 jovens entre 10 e 24 anos foram
infectados com HIV, sendo 150.000 entre 10
e 19 anos. Apesar de todos os esforgos em
pesquisas e campanhas de prevencgao, o
controle da infeccao pelo HIV/ Aids continua
sendo uma grande preocupac¢éo mundial e
novas tecnologias de controle tém sido
estudadas e aplicadas. A Organizacgéo das
Nagdes Unidas (ONU) vem discutindo siste-
maticamente estratégias para o enfrenta-
mento da epidemia que englobam ac¢des de

Epidemiologia aplicada no SUS. volume II: 08-73. Aracaju, 2023
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prevencao, diagndstico e trata-mento, além
das questdes vinculadas aos direitos huma-
nos como estigma, preconceito e discrimi-
nacao (WHO, 2019; ZHANG L, 2022).

Nos ultimos anos, a epidemia da
infecgcao HIV/Aids vem sofrendo importan-
tes transformacgdes no Brasil. Dados do
Ministério da Saude mostraram que, em
2018, foram diagnosticados cerca de
43.941 novos casos da infecgao pelo HIV e
37.161 casos de pacientes ja com Aids. No
entanto, desde 2012, observa-se que taxa
de deteccao de Aids no Brasil vem reduzin-
do, com decréscimo de aproximadamente
16,8%. A taxa de mortalidade por Aids
também vem diminuindo. Houve decrésci-
mo de 22,8% entre os anos de 2014 e 2018.
Essas quedas tém sido atribuidas, entre ou-
tros fatores, a recomendacéo do “trata-
mento para todos”, implementada em de-
zembro de 2013 e daampliacao do diagnés-
tico através do uso dos testes rapidos. Ape-
sar disso, a faixa etaria com maior cresci-
mento nas taxas de infeccéo é aquela entre
15 e 24 anos. Grupo etario mais comum
entre estudantes universitarios (BRASIL,
2014; BRASIL, 2017; BRASIL, 2018a;
BRASIL, 2018b; BRASIL, 2019; GOES,
2020).

As PCAPs sobre infec¢bes sexual-
mente transmissiveis sdo pesquisas de co-
nhecimentos, atitudes e praticas da popula-
¢ao brasileira que visam o diagnostico so-
bre o desconhecimento, estigma e com-por-
tamentos da populagéo sobre o tema atra-
vés de questionarios padronizado. Os prin-
cipais PCAPs nacionais foram realizados
nos anos de 2004, 2013 e 2015. Eles permi-

tem analisar também se as politicas publi-
cas de prevencéao e controle de HIV/ Aids,
hepatites virais e outras ISTs estdo sendo
eficazes. Porexemplo, o PCAP realizado no
estado de Sao Paulo, especificamente,
demonstrou que boa parcela da populagao
jovem (de 15 a 24 anos) ndo tem utilizado
preservativos regularmente, além de des-
conhecimento sobre muitos aspectos cli-
nicos dessas doencas (DST E AIDS, 2005;
BRASIL, 2011; BRASIL, 2016).

O diagnéstico tardio da doencga re-
presenta o principal fator associado com o
pior progndstico clinico e obito do paciente.
Esse atraso no diagnéstico traz também
maior impacto econémico, com necessida-
de de recursos de maior complexidade nos
sistemas de saude. Algumas barreiras para
a testagem sorolégica para HIV incluem: o
impacto de um resultado positivo, medo da
discriminagéo, confidencialidade, e conhe-
cimentos limitados sobre acesso a testa-
gem e tratamento (MOCROFT et al., 2013,
ECDC, 2019, WHO, 2019).

Além dessas doencgas, as hepatites
virais, especialmente aquelas que séo
transmitidas por praticas sexuais sem
protecdo Virus de Hepatite B (HBV) e Virus
de Hepatite C (HCV), sao alvos impor-
tantes nas campanhas de prevencao do
Ministério da Saude. Dados da OMS esti-
mam que mais de 1 bilhdo de pessoas ao
redor do mundo ja tiveram algum contato
com o HVB e que cerca de 360 milhdes de
individuos permanecem como portadores
cronicos da doenga. Em relagéo ao HCV, a
OMS estima que aproximadamente 170
milhdes de pessoas podem estar infectadas

Epidemiologia aplicada no SUS. volume II: 08-73. Aracaju, 2023
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por este virus (SANTOS et al., 2017).

Diante desse cenario preocupante
acercado HIV/Aids, hepatites virais e outras
ISTs, especialmente em grupos de maior
vulnerabilidade, é necessario investigar o
conhecimento, as atitudes e praticas de
risco para essas infecgdes entre estudantes
dos cursos de graduagédo. Compreender o
nivel de conhecimento e comportamento
dessa populacao é necessario para subsi-
diar a elaboragédo de politicas publicas e
medidas de prevencgdo e controle para o
enfrentamento dessas infeccoes.

Do aparecimento da doenca até os
presentes dias ja se passaram 40 anos,
todavia, a infeccao pela HIV/Aids ainda é
um desafio de saude publica em diversas
partes do mundo, em virtude que além do
desconhecimento aprofundado da popula-
¢do sobre a doenca, seja por aspectos
sociais ou psicologicos, ainda tem o estig-
ma e a discriminagédo da sociedade com
seus portadores o que dificulta, tanto o
acesso ao diagnostico, quanto o tratamento
dos portadores, que muitas vezes acabam
por abandonar. Assim, estudar o conheci-
mento, atitudes e praticas € de extrema
importancia para avaliar os diversos fatores
que fazem o HIV/Aids se perpetuar durante
tantos anos (SALLAM, 2022).

A infeccdo pelo HIV/Aids ainda
representa, apdés quase quatro décadas,
um grande desafio para a saude publica no
pais. Durante todo esse periodo, tendo em
vista a grande diversidade territorial e as
imensas desigualdades sociais, as popula-
¢Oes tém sido atingidas de forma desiguais,
e, se em algumas populac¢des as medidas

de prevencgao e controle parecem conseguir
conter o seu avango, em outras, elas pare-
cem insuficientes para conter a transmissao
dovirus e o controle da epidemia. Apesar da
taxa de deteccdo apresentar queda no
Brasil nos ultimos anos, esse fenbmeno nao
ocorre de forma homogénea entre as regi-
oes. Enquanto as regides Sudeste, Sul e
Centro-Oeste apresentaram tendéncia de
queda de 29,8%, 36,1% e 4,4%, respectiva-
mente, as regides Norte e Nordeste tive-
ram aumento nas taxas de deteccédo de
21,8% e 17,0%, respectivamente (BRASIL,
2018a; BRASIL, 2018b; BRASIL, 2019).

Atualmente, os esfor¢os para o con-
trole da epidemia de HIV/Aids e hepatites vi-
rais, no Brasil, estdo concentrados no diag-
nostico precoce da infecgdo e no trata-
mento, bem como na implementagcdo de
intervengbes de prevengao combinada.
Inquéritos populacionais envolvendo ques-
tbes sobre conhecimento e praticas em
relacdo ao HIV/Aids, hepatites virais e ou-
tras IST sdo importantes instrumentos de
saude publica para prevengao primaria,
secundaria e controle destas doencas (SAO
PAULO, 2014).

Considera-se, portanto, de grande
relevancia investigar o conhecimento, as
atitudes e praticas de risco entre discentes
de cursos de graduacgéo de uma universida-
de publica para um maior compreenséao de
como essa populagdo pensa e age sobre
aspectos relacionados ao HIV e hepatites
virais. Os resultados desses inquéritos séo
de grande valor para subsidiar a formulagéo
de politicas publicas para o enfrentamento
dessas infecgdes.

Epidemiologia aplicada no SUS. volume II: 08-73. Aracaju, 2023
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Com o objetivo de avaliar os indica-
dores referentes ao conhecimento, as atitu-
des e as praticas de risco para a infecgao
por HIV, hepatites virais e outras IST entre
discentes de cursos de graduacgédo de uma
universidade publica no estado de Sergipe,
foi realizado um estudo epidemiolégico, de
natureza observacional, haja vista que os
investigadores atuaram como espectado-
res dos fendbmenos e fatos, sem interferir no
seu curso natural.

A UFS é uma instituicdo publica de
ensino superior com elevados niveis educa-
cionais que se corrobora pela classificagao
de destaque nos rankings nacionais de
universidades federais, sendo atualmente
compreendida como a primeira do Nordeste
no ranking da Times Higher Education
(THE), e como sexta do Brasil. Atualmente,
a UFS oferta 106 op¢des de cursos de gra-
duagdo presenciais em seus seis campi
(Sao Cristévao, Aracaju, Itabaiana, Laran-
jeiras, Nossa Senhora da Gloria e Lagarto).
Estes cursos abrangem oito areas de co-
nhecimento, conforme classificagdo do
CNPq: Ciéncias Agrarias, Ciéncias Biologi-
cas, Ciéncias da Saude, Ciéncias Exatas e
da Terra, Ciéncias Humanas, Ciéncias Soci-
ais Aplicadas, Engenharias e Linguistica,
Letras e Artes. A coleta de dados ocorreu
em 2021 e foi realizada nos seis campi da
UFS, sendo incluidos alunos dos seis campi
mencionados, independente de qual peri-
odo da graduacao o discente se encontra-
va, desde que concordassem em responder
o questionario.

Para a coleta de dados foi utilizado o
guestionario da Pesquisa de Conheci-

mentos, Atitudes e Praticas (PCAP), o mes-
mo que foi utilizado na PCAP Nacional e em
outros estudos nacionais, permitindo a
comparabilidade dos dados. Foram aborda-
das questdes para caracterizagdo social,
demografica e de escolaridade dos sujeitos
e para identificar o grau de conhecimento,
as atitudes e as praticas relacionados ao
HIV, as outras infec¢des sexualmente trans-
missiveis e as hepatites virais.

Considerando as medidas de distan-
ciamento social e cuidados em funcéo da
pandemia da Covid-19, a questao logistica
referente ao descolamento dos entrevista-
dores para aplicagao dos questionarios teve
que ser alterada. Com isso, a aplicagéo do
questionario investigativo foi realizada atra-
vés do uso de uma importante ferramenta
auxiliar na realizagdo de inquéritos epide-
mioldgicos, a aplicacéo de questionarios via
internet, através da ferramenta Google
Docs, apds contato com a dire¢cao de cada
campi e apresentada a aprovacgao do
guestionario no comité de ética. Esta é uma
ferramenta que vem ganhando destaque
significativo nos inquéritos epidemiologicos
e que ser um importante aliado a educacéo,
como nas abordagens de ensino e pesqui-
sa. Surgiu em 2006, através da unificagéo
de dois servigos de software, o de proces-
samento de textos e de planilhas (SILVA,
2011).

Os convites para os discentes terem
acesso aos questionarios e participarem da
pesquisa foram enviados através da plata-
forma do Sistema Integrado de Gestao de
Atividades Académicas (SIGAA), quando
0S mesmos acessavam sua plataforma,

Epidemiologia aplicada no SUS. volume II: 08-73. Aracaju, 2023
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como também para os emails cadastrados
dos estudantes. O questionario PCAP apli-
cado foi dividido em mddulos contendo as
seguintes sec¢bes: caracterizagdo sociode-
mograficos, dados académicos, conheci-
mento das formas de transmissao e preven-
¢ao da infecgao pelo HIV/Aids, hepatites vi-
rais e outras infec¢cdes sexualmente, trans-
missiveis, praticas sexuais, uso de preser-
vativo e uso de drogas.

Apds a aplicagao e o preenchimento
dos questionarios investigativos, os dados
coletados foram tabulados e armazenados
no software Microsoft Excel 2016 (Microsoft
Corporation; Redmond, WA, EUA). Foi rea-

lizada uma analise descritiva dos dados e
quando foi executada a comparacao entre
0s grupos e variaveis foi utilizado o teste de
qui-quadrado de igualdade (x2). Os resul-
tados foram considerados estatisticamente
significativos quando o valor de p < 0,05 for
obtido.

Do total de 711 (setecentos e onze)
graduandos que participaram da pesquisa e
responderam ao questionario, 434 (61,1%)
foram do sexo feminino atribuido ao nascer,
enquanto 268 (37,7%) do sexo masculino.
Cinco nao se identificaram com os géneros
masculino e feminino, sendo autodefinidos
como género fluido (01), ndo binario (02), a-

Tabela 01 — Distribuicdo das variaveis sociodemograficas dos estudantes de
graduacgdo que participaram da pesquisa.

\ELES N %
Género

Masculino 268 37,7
Feminino 434 61
Outro 5 0,7
Nao informado 4 0,6
Orientagéo sexual

Bissexual 98 13,8
Heterossexual 509 71,6
Homossexual 90 12,7
Outro ndo informado 11 1,5
Nao informado & 0,4
Faixa etaria

17 a 20 anos 170 23,9
21 a 25 anos 345 48,5
26 a 30 anos 97 13,6
31 a 35 anos 32 4.5
36 a 40 anos 29 4,1
41 a 45 anos 13 1,8
46 a 50 anos 7 1
51 a 55 anos 9 1,3
56 a 80 anos 5 0,7
61 a 65 anos 4 0,6
Racal/cor

Parda 381 53,6
Preta 114 16
Branca 175 24,6
Indigena 2 0,3
Amarela 26 3,7
Outra 1 0,1
Sem resposta 12 1,7

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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género (01) e poés-binario (01), outros
quatro ndo preencheram a informacéo
(Tabela 01).

Quanto a orientagéo sexual, 71,6%
se identificaram como heterossexuais;
13,8% bissexuais e 12,7% homossexuais
(Tabela 01).

As idades variaram entre 17 e 65
anos, com média de 24,9 e mediana de 22
anos. As faixas etarias predominantes dos
estudantes universitarios que participaram
da pesquisa foram de 21 a 25 anos (48,5%)

e de 17 a 20 anos (23,9%). A cor/raga auto-
declarada foi predominantemente parda
(53,6%), seguida de branca (24,6%) e preta
(16,0%) (Tabela 01).

Quanto a maior escolaridade das
pessoas identificadas como “chefe” da fa-
milia, apesar de 25,7% apresentar ensino
superior, 31,6% apresentam escolaridade
até a 72 série do ensino fundamental, inclu-
indo 3,7% relatados como nao alfabeti-
zados.

Quanto a renda mensal, houve pre-

Tabela 02 — Distribuig&o das variaveis socioecondmicas dos estudantes de graduacgéo que
participaram da pesquisa.

Variaveis N %
Maior escolaridade do(a) chefe da familia
Nao alfabetizado 26 3,7
a a Arl 1
e s
42 a 72 série do ensino 130 18,3
fundamental
Ensino fundamental completo 35 4,9
12 ou 22 série do ensino médio 31 4,4
Ensino médio completo 164 23,1
Superior incompleto 72 10,1
Superior completo 183 25,7
Sem informacéao 2 0,3
Renda mensal (em salario-minimo)
<1 salario-minimo 224 31,5
1 a 3 salarios 313 44
3 a 5 salarios 79 11,1
>5 salarios 89 12,5
Sem informacé&o 6 0,8
Acesso a internet
Sim, em casa 662 93,1
Sim, no celular 45 6,3
Sim, no trabalho 2 0,3
Sem informacao 2 0,3

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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dominio de renda de 1 a 3 salarios-minimos
(44%). O acesso a Internet foi praticamente
universal, a maioria referiu o principal aces-
so como domiciliar (93,1%) (Tabela 02).

No que concerne a participacao de
cada campus no estudo em questéo, o cam-
pus de Sao Cristévao (Cidade Univ. Prof.
José Aloisio de Campos), que concentra a
maior parte das unidades administrativas e
académicas da UFS, representou de forma
proporcional a parcela maior da populacéo

estudada (57,8%). Ja o campus ltabaiana
representou o segundo maior percentual
populacional, seguido dos campi de Lagar-
to, de Aracaju e de Nossa Senhora da Gl6-
ria, nesta ordem (Tabela 03).

Em relagdo ao campo do conheci-
mento, parcela significativa dos participan-
tes eram das Ciéncias da Saude (29,8%).
Vé-se a representagao populacional para
demais areas do conhecimento na tabela
seguinte. Quanto ao momento do curso em

Tabela 03 — Distribuigdo das varidveis socioeconémicas dos estudantes de graduacgéo que
participaram da pesquisa.

VELEVS N %
Campi da UFS

Aracaju 45 6,3
Nossa Senhora da Gléria 31 4.4
Itabaiana 119 16,7
Lagarto 95 13,4
Sao Cristévao 411 57,8
Sem informagao 10 1,4
Area da graduagio

Ciéncias Agrarias 60 8,4
Ciéncias Biologicas 30 4.2
Ciéncias da Saude 212 29,8
Ciéncias Exatas e da Terra 76 10,7
Ciéncias Humanas 86 12,1
Ciéncias Sociais Aplicadas 129 18,1
Engenharias 30 4.2
Linguistica, Letras e Artes 74 10,4
N&o informado 14 2
Ciclo ou Ano do Curso

1° e 2° ciclo 291 40,9
3° e 4°ciclo 281 39,5
5° e 6° ciclo 133 18,7
Sem informacéao 6 0,8

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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gue se encontrava o discente, estavam no
primeiro e segundo ciclo do curso 40,9% e
no terceiro e quarto ciclo 39,5% (Tabela 03).

Conhecimentos sobre a trans-
missao de doengas com énfase no
HIV e hepatites virais entre univer-
sitarios

O conhecimento acerca da trans-
misséo de doencgas como aAIDS e as hepa-
tites virais torna-se uma das principais es-
tratégias em termos da politica de preven-
¢ao as doencgas transmissiveis (JOHNSON
et al., 2020; SABIN et al., 2019). Ao consi-
derar a comunicacdo e informagao como
elementos basilares de reducéo dos indi-
ces, as estratégias devem se basear na de-
fesa e promocgéo dos direitos humanos e na
vivéncia plena da sexualidade dos individu-
0s, com garantia de acesso aos meétodos
que garantam sua manifestacédo da forma
mais segura possivel (MOURAet al., 2022).

Nesse sentido, reconhece-se a ne-
cessidade de tornar essas informacgdes ca-
da vez mais acessiveis devido a sua con-
dicdo estruturante dentro das politicas de
prevencdo. Para isso, torna-se fundamental
o conhecimento acerca da dindmica epide-
miolégica da transmissao da Aids, mas tam-
bém dos seus determinantes sociais que
reiteram o fato de que a prevengao néo
trata-se de um ato meramente cognitivo,
mas que, na verdade, depende de con-
textos de vulnerabilidade (COTA et al,
2021). Assim, a democratizagéo de informa-
¢bes fundamenta-se como um elemento
universal que ancora as escolhas particu-

lares de modo assertivo e seguro.

As principais estratégias utilizadas
envolvem principalmente campanhas vei-
culadas no Dia Mundial de Luta contra a
Aids e Dia Mundial de Combate a Hepatite,
bem como durante os festejos de carnaval
(NETO et al., 2020). Além disso, materiais
didaticos desenvolvidos pelas gestdes, uni-
versidades e sociedade civil sdo respon-
saveis pela democratizacéo de informacoes
acerca da transmissao e prevencgao dessas
condigdes, com um foco explicito ao enfren-
tamento do preconceito e estigma frente as
populac¢des reconhecidamente mais vulne-
raveis (RAMOS et al., 2019).

Ao considerar a importancia do
conhecimento acerca da dinamica da infec-
céo pelo HIV e hepatites virais, torna-se fun-
damental a afericdo do conhecimento da
populacao sobre essas questbes por meio
de inquéritos periddicos para fomento de
estratégias nos diversos niveis de gestéo
(DAMACENAZetal., 2022).

Apesar de existirem diversas PCAPs
a nivel nacional, ha uma escassez de afe-
ricao de tais variaveis frente ao publico ex-
clusivamente universitario. Torna-se impor-
tante, portanto, a afericdo do grau de conhe-
cimento nesse publico ao considerar a im-
portancia de determinantes no processo de
prevencao ao HIV e hepatites virais.

Na amostra estudada de 711 univer-
sitarios, a maioria considera que a hepatite
€ a principal doencga relacionada a essa for-
ma de transmisséo (57,9%), com os gradu-
andos de ciéncias da saude apresentando
um maior conhecimento (64,2%) se compa-
rados com os das demais areas (57,9%).
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Grafico 01 — Percentual de respostas sobre qual ou quais infec¢cdes podem ser transmitidas por
alimentos ou agua contaminados, por area do curso de graduagédo (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Ainda, os dados demonstram que entre os
estudantes das demais areas, as arbovi-
roses como dengue e malaria obtiveram
respectivamente cerca de 45,7% e 37,7%
de resposta frente a transmisséo por ali-
mentos ou agua contaminada (Grafico 01).
No grafico 2, encontra-se a descri-
¢do quanto ao conhecimento dos universi-
tarios sobre as infec¢des cujainfecgédo pode
ocorrer mediante o uso de banheiro publico.
E possivel observar que 41,9% dos univer-
sitarios acreditam que a gonorreia € a prin-
cipal doencga relacionada a essa forma de
transmissao, com um alto indice de res-
postas observado entre alunos de ciéncias
da saude (39,2%) e demais cursos (43,1%).

A hepatite foi a segunda condigdo mais re-
latada entre os universitarios (36.3%), prin-
cipalmente entre os estudantes que nao
compdem o quadro de ciéncias da saude
(36,5%). Por outro lado, ainda de acordo
com o grafico 2, nota-se que em torno de
13,9% dos universitarios ainda acreditam
que uma pessoa pode ser infectada pleo
HIV ao usar banheiro publico, principal-
mente entre os estudantes das demais
areas (15%).

O grafico 3 apresenta os dados refe-
rentes ao conhecimento dos universitarios
sobre as doengas que podem ser transmi-
tidas a partir do compartilhamento de esco-
va de dentes. Quando analisados, verifica-
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Grafico 02 — Percentual de respostas sobre qual ou quais das doengas uma pessoa pode ser
infectada ao usar banheiro publico, por area do curso de graduagéo (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Grafico 03 — Percentual de respostas sobre qual ou quais das doengas uma pessoa pode ser
infectada compartilhando escova de dentes, por area do curso de graduagédo (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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se que 52,6% acreditam que a hepatite é a
principal doenga relacionada a essa forma
de transmissao, com um alto indice de res-
postas observado, principalmente entre os
discentes de de ciéncias da saude (56,6%).
Ainda, 22,5% acreditam que podem ser
infectadas com o virus da Aids mediante o
compartilhamento de escova de dentes,
dado observado, principalmente entre os
estudantes das demais areas (23%).

O grafico 4 apresenta a analise do
conhecimento dos universitarios sobre as
doencas cuja infeccado pode ocorrer a partir
do compartilhamento de instrumentos para
o consumo de drogas. Entre os entrevis-
tados, 96,1% referiram-se a Aids, sendo
97.2% entre os discentes de ciéncias da

saude e 95,6 % entre os de demais areas.
No que tange a resposta frente as hepatites
virais, 80% do publico universitario acredita
na transmissao via compartilhamento de
instrumentos para o consumo de drogas,
com o maior indice de respostas observado
entre os estudantes de ciéncias da saude
(85,4%), enquanto os de demais areas obti-
veram 77,8%.

O grafico 5 apresenta a analise do
conhecimento dos universitarios sobre as
doencas cuja infec¢cado pode ocorrer a partir
do ndo uso de preservativos em relacoes
sexuais. Entre os entrevistados, 98,7%
acreditam que a Aids é a principal doenga
transmitida a partir dessa condigéo, princi-
palmente entre os alunos de ciéncias da

Grafico 04 — Percentual de respostas sobre qual ou quais das doengas uma pessoa pode ser infectada ao
compartilhar com outras pessoas instrumentos para o uso de drogas (tais como seringa,
agulha, cachimbo, latinha, canudo), por area do curso de graduagédo (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Grafico 05 — Percentual de respostas sobre qual ou das doengas uma pessoa pode ser infectada ao n&o
usar preservativos em relagbes sexuais, por area do curso de graduagao (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Grafico 06 — Percentual de respostas sobre qual ou quais das doengas uma pessoa pode ser infectada
compartilhando os instrumentos de manicure/pedicure (alicate de unha, lixa, espatula, etc), por
area do curso de graduacao (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Grafico 07 — Percentual de respostas sobre qual ou quais das doengas uma pessoa pode ser infectada
fazendo tatuagem ou colocando piercieng, por area do curso de graduagéo (n=711).
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

saude (99,1%) e de demais areas (98,6%).
No entanto, ressalta-se que as hepatites vi-
rais obtiveram 66,1% de resposta, princi-
palmente entre os alunos de ciéncias da
saude (75,9%) e de demais areas (66,1%),
ocupando a ultima posi¢ao entre as condi-
¢cOes sexualmente transmissiveis relatadas.

No grafico 6, é apresentado o conhe-
cimento dos universitarios sobre as doen-
¢as cuja infecgdo pode ocorrer a partir do
compartilhamento de instrumentos de ma-
nicure/pedicure. De modo geral, € possivel
afirmar que entre os entrevistados, 79,2% e
79,7% referiram-se, respectivamente, a
Aids e hepatites, com um alto indice de res-
postas observado entre alunos de ciéncias

da saude no caso das hepatites (75,8%) e
das demais areas paraAids (81,6%).

O grafico 7 evidencia o conhecimen-
to dos universitarios sobre as doencgas cuja
infeccéo pode ocorrer a partir da realizagcéo
de tatuagens e insercao de piercings. Entre
os entrevistados, 76,5% referiram-se a
Aids, com um alto indice de respostas ob-
servado entre alunos de ciéncias da saude
(79,2%) seguido daqueles de demais areas
(75,4%). A segunda doenga mais relatada
foram as hepatites virais (73,1%), principal-
mente entre os alnos de ciéncias da saude
(82,5%), seguido das demais areas
(69,1%).

O grafico 8 evidencia o conheci-
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Grafico 08 — Percentual de respostas sobre qual ou quais doengas uma pessoa pode ser infectada fazendo
tratamento dentario, endoscopia ou hemodialise, por area do curso de graduagédo (n=711).
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mento dos universitarios sobre as infecgbes
podem ocorrer a partir da realizagéo de tra-
tamento dentario, endoscopia ou hemodi-
alise. Entre os entrevistados, 62,3% referi-
ram-se a hepatites, principalmente entre os
discentes de ciéncias da saude (72,2%) e
entre os das demais areas o indice de res-
posta foi de 58,1%. Para a Aids, observou-
se 55,1% de resposta, com um maior indice
de respostas observado entre alunos de
ciéncias da saude (61,8%) quando com-
parado com os alunos das demais areas
(52,3%).

Na tabela 4, encontra-se a analise
das diferengas quanto ao conhecimento
correto das formas de transmisséao da infec-

¢ao pelo HIV entre universitarios de cién-
cias da saude e demais areas. Observou-se
diferenga estatisticamente significativa en-
tre os grupos em 4 das 8 afirmativas. O pu-
blico universitario de ciéncias da saude foi o
gue apresentou os maiores percentuais de
acerto quanto a transmissao do HIV em
todas as afirmativas, enquanto os univer-
sitarios dos demais cursos os menores.
Destaca-se que os discentes de
ciéncia da saude apresentaram 80,7% de
acerto frente a 66,5% dos estudantes das
outras areas quando submetidos a afirma-
tiva “o risco de transmisséao do virus da Aids
pode ser reduzido, se uma pessoa tiver
relagdes sexuais somente com parceiro fiel
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e nédo infectado”. Ainda, 92,5% dos
discentes de ciéncias da saude concor-
daram que “uma mulher gravida que esteja
com o virus da Aids e recebe um tratamento
especifico durante a gravidez € no mo-
mento do parto, diminui o risco de passar o
virus daAids para o seufilho” frente 2 81,4%
entre os alunos de demais areas.

Ainda, quando questionados sobre
“Néao existe cura para a Aids”, os discentes

de ciéncias da saude obtiveram 93,9% de
acerto enquanto os de demais areas 87,9%.
A afirmativa “Uma pessoa que esta toman-
do medicamento para Aids tem menos risco
de transmitir o virus da Aids para outra
pessoa.” foi a que apresentou menor acerto
entre os grupos, com 77,8% entre os
discentes de ciéncias da saude e 56,3%
entre os de outras areas. Por fim, a ultima
assertiva que apresentou diferenca estatis-

Tabela 04 — Universitarios com conhecimento correto sobre as formas de transmisséo da
infeccao pelo HIV, segunda area do curso de graduacgao.

Ciéncias da Saude
(n=212)

CONCORDAM COM AS
AFIRMATIVAS

O risco de transmisséo do virus da
Aids pode ser reduzido, se uma
pessoa tiver relacdes sexuais
simente com o parceiro fiel e ndo
infectado.

171

% n

80,7

Outras areas
(n=499)

% n

Total (n=711)
p-valor

%

332 66,5 503 70,7 | <0,001

Uma pessoa com aparéncia saudavel
pode estar infectada pelo virus da
Aids.

210

99,1

483 96,8 693 97,5 0,07

Usar preservativo é a melhor
maneira de evitar que o virus da
Aids nao seja transmitido durante a
relacdo sexual.

207

97,6

479 96,0 686 96,5 0,09

Uma pessoa pode ser infectada com
o virus da Aids compartilhando
talheres, copos ou refei¢des.

14

6,6

46 9,2 60 8,4 0,25

Uma mulher gravida que esteja com
virus da Aids e recebe um
tratamento especifico durante a
gravidez e no momento do parto,
diminui o risco de passar o virus da
Aids para o seu filho.

196

92,5

406 81,4 602 84,7 <0,01

N&o existe cura para a Aids. 199

93,9

426 85,4 625 87,9 <0,01

Uma pessoa que esta tomando
medicamento para Aids tem menos
risco de transmitir o virus da Aids
para outra pessoa.

165

77,8

281 56,3 446 62,7 <0,01

Aids € uma doenga cronica,
possivel de ser controlada.

197

92,9

405 81,2 602 84,7 <0,01

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Tabela 05 — Universitarios com conhecimento correto sobre as formas de transmissao da
infeccdo pelas hepatites virais, segunda area do curso de graduagéao.

Ciéncias da Saude

Outras areas

Formas de transmissao das
hepatites virais

n

(n=212)
%

)

Total (n=711)

n

n

Uma pessoa pode se infectar por meio de alimentos ou de agua contaminada?

%

Sim 136 64,2 276 55,3 412 57,9 <0,05
Hepatite A 117 55,2 159 (31,9 276 38,8 <0,01
Uma pessoa pode se infectar compartilhando escova de dente?

Sim 120 56,6 254 50,9 374 52,6 0,16
Hepatite B 46 21,7 86 17,2 132 18,6 0,16
Hepatite C 55 25,9 102 20,4 157 22,1 0,11
Uma pessoa pode ser infectada ao compartilhar com outras pessoas instrumentos para o uso de
drogas, tais como seringa, agulha, cachimbo, latinha, canudo, etc.?

Sim 181 85,4 388 | 77,8 569 80,0 <0,05
Hepatite B 127 59,9 180 | 36,1 307 43,2 <0,01
Hepatite C 128 60,4 182 | 36,5 310 43,6 <0,01
Uma pessoa pode ser infectada ao nao usar preservativos em relagées sexuais?

Sim 161 75,9 309 61,9 470 66,1 <0,01
Hepatite B 137 64,6 192 | 38,5 329 46,3 <0,01
Hepatite C 114 53,8 155 | 31,1 269 37,8 <0,01
Uma pessoa pode se infectar compartilhando os instrumentos de manicure/pedicure (alicate de unha,
lixa, espatula, etc.)?

Sim 185 87,3 378 75,8 563 79,2 <0,01
Hepatite B 123 58,0 170 34,1 293 41,2 <0,01
Hepatite C 121 57,1 15 30,9 275 38,7 <0,01
Uma pessoa pode se infectar fazendo tatuagem ou colocando piercing?

Sim 175 82,5 345 |69,1 520 73,1 <0,01
Hepatite B 120 56,6 148 |29,7 268 37,7 <0,01
Hepatite C 124 58,5 141 28,3 265 37,3 <0,01
Uma pessoa pode se infectar fazendo tratamento dentario, endoscopia ou hemodilise?

Sim 153 72,2 290 |58,1 443 62,3 <0,01
Hepatite B 100 47,2 113 22,6 213 30,0 <0,01
Hepatite C 97 45,8 128 25,7 225 31,6 <0,01

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

ticamente significativa referiu-se a “Aids &
uma doencga crbnica, possivel de ser
controlada”, onde 92,9% dos discentes de
ciéncias da saude responderam de maneira
correta frente a 81,2% das demais areas.

A tabela 5 evidencia as diferencas
guanto ao conhecimento correto das formas
de transmisséo da infec¢ao pelas hepatites
virais entre universitarios de ciéncias da
saude e demais areas. Observou-se dife-

renga estatisticamente significativa entre os
grupos em 6 das 7 afirmativas. O publico
universitario de ciéncias da saude foi o que
apresentou os maiores percentuais de acer-
to quanto as formas de transmissao das he-
patites virais, enquanto os universitarios
dos demais cursos 0s menores.

Atabela 6 apresenta a descrigdo dos
universitarios com conhecimento correto
sobre as formas de transmissao da infecgao
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Tabela 06 — Universitarios com conhecimento correto sobre as formas de transmissao da infecgao pelas
hepatites virais, segundo variaveis sociodemograficas.

Género n % n %
Masculino (268) 146 54,5 99 36,9
Feminino (434) 267 61,5 187 431
Outro (9) 6 66,7 4 44 4
Ragal/cor

Parda (381) 222 58,3 147 38,6
Branca (175) 108 61,7 76 43,4
Preta (114) 64 56,1 50 43,9
Outra (29) 19 65,5 13 44,8
Sem resposta (12) 6 50,0 4 33,3
Faixa etaria

17 a 20 anos (170) 108 63,5 66 38,8
21 a 25 anos (345) 193 55,9 142 41,2
26 a 30 anos (97) 59 60,8 39 40,2
31 a 35 anos (32) 17 53,1 10 18
36 a 40 anos (29) 17 58,6 15 51,7
41 a 65 anos (38) 25 65,8 18 47,4
Estado conjugal

Solteiro 298 59,2 199 39,6
Casado ou vive com

companheiro 88 55,3 70 44,0
Separado ou viuvo 30 66,7 18 40,0
Total (711) 419 58,9 290 40,8

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

por hepatites virais segundo variaveis so-
ciodemograficas. O melhor conhecimento
quanto a infecg¢ao pelo virus da hepatite B,
C ou D a partir do compartilhamento de |a-
minas de barbear ou de depilar e quanto a
possibilidade de infec¢ao pelo virus da he-
patite B, C ou D ao realizar cirurgias foi
observado no publico feminino, em individu-
os pardos, em individuos na faixa etaria en-

tre 21 a 25 anos e entre os solteiros.

Em termos gerais, os resultados
apresentados mostram que o publico uni-
versitario possui um conhecimento adequa-
do sobre a transmissao do HIV e hepatites
virais, principalmente entre os discentes
das ciéncias da saude. O esforgo quanto as
iniciativas estaduais com foco em informa-
¢do de ampla visibilidade executadas de
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maneira transversal ao longo do ano podem
resultar no bom nivel de conhecimento des-
se publico, assim como a familiaridade com
esses temas através da universidade.

Por outro lado, percebe-se um maior
conhecimento diante das assertivas que
exploram a transmisséo e prevengao do
HIV quando comparadas as hepatites vi-
rais, demonstrando certo desconhecimento
principalmente quanto a forma de trans-
missado sexual relacionada as hepatites vi-
rais entre o publico universitario de ciéncias
da saude e demais areas. Isso pode estar
relacionado a heterogeneidade de subtipos
virais e formas de transmisséo relacionado
a doencga, o que pode acarretar em baixos
indices de respostas diante darelagéo entre
a hepatite e atransmissao sexual.

Nesse sentido, é necessario des-
tacar que a informacédo é um componente
de suma importancia relacionado a adogao
de comportamentos preventivos mais se-
guros. No ambito da saude publica, a rela-
cao dialdgica entre profissionais e socie-
dade civil € uma das estratégias mais efeti-
vas de promogao e prevencao a saude que
disseminam informacgdes para adogédo de
praticas mais seguras. Os esfor¢cos no que
tange a implementacéo de ac¢des tém sido
fundamentais para a manutencao dos altos
niveis de conhecimento.

Tratando-se do publico universitario,
esse inquérito sinaliza a necessidade de
acdes com foco principalmente nas hepati-
tes virais. Para isso, € necessario investir
em estratégias modernas e inclusivas de
comunicagdo junto as Universidades, a
partir de um diagnéstico situacional local

que foque no entendimento das multiplas
linguagens, culturas e expressdes sexuais
para atingir de maneira assertiva o publico
universitario. Nesse sentido, o bindmio
transmissao e prevencéo deve ser o ponto
focal das agdes junto a esse publico, princi-
palmente com auxilio de projetos de exten-
sao universitaria acompanhados de inqué-
ritos periddicos para avaliagcado da progres-
séo de indicadores relacionados ao conhe-
cimento, transmisséo e prevencado do HIV e
hepatites virais.

Uso de alcool e outras drogas e
praticas de sexo seguro

Ao longo dos séculos, a humanidade
constantemente recorreu ao consumo de
diversos elementos quimicos e naturais
como forma de buscar prazer ou de atenuar
o sofrimento. Algumas dessas substancias
tém o potencial de modificar as funcdes
neurais centrais, produzindo euforia ou alte-
rando o psiquismo e a percepgao e ficaram
conhecidas como Substéncias Psicoativas
(SPA) (FERNANDES et al., 2017).

Antes restrito a certos segmentos
populacionais, o uso de SPA licitas ou ili-
citas como o alcool, fumo, maconha, coca-
ina, entre outras drogas, disseminou-se por
uma grande quantidade de estratos sociais
e contextos, ocasionando diversos prejui-
zos para individuos e sociedades, como de-
pendéncia, violéncia e comportamentos de
risco, e configura-se como um importante
problema de saude publica global (BER-
TONIl et al., 2009; BRASIL, 2015).

Dentre os impactos negativos obser-
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Tabela 07 — Uso de alcool prévio e atual de acordo com as variaveis sociodemograficas da amostra.

Ja fez uso de bebida alcodlica

Faz uso de bebida alcodlica

Variaveis (n) atualmente

n % %
Género
Feminino (434) 391 90,1 195 449
Masculino (268) 242 90,3 146 54,5
Outros (9) 9 100,0 4 44 4
Orientagdo sexual
Homem homossexual (76) 75 98,7 48 63,2
Homem heterossexual (155) 137 88,4 76 49,0
Homem bissexual (34) 27 79,4 20 58,8
Mulher homossexual (14) 14 100,0 7 50,0
Mulher heterossexual (351) 312 88,9 138 39,3
Mulher bissexual (62) 60 96,8 46 74,2
Outros (9) 17 89,5 10 52,6
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 145 85,3 74 43,5
21 a 25 anos (345) 323 93,6 178 51,6
26 a 30 anos (97) 89 91,8 47 48,5
31 a 35 anos (32) 30 93,8 16 50,0
36 a 40 anos (29) 26 89,7 16 55,2
41 a 65 anos (38) 29 76,3 14 36,8
Ragalcor
Branca (175) 157 89,7 90 51,4
Parda (381) 345 90,6 180 47,2
Preta (114) 106 93,0 62 54,4
Outra (29) 23 79,3 8 27,6
Sem informacéo (12) 11 91,7 5 41,7
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 143 89,9 78 49,1
Nao (548) 495 90,3 267 48,7
N&o informado (4) 4 100,0 0 0,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 201 89,7 97 43,3
1 a 3 salarios (313) 285 91,1 161 51,4
3 a 5 salarios (79) 71 89,9 42 53,2
>5 salarios (89) 80 89,9 43 48,3
Sem informacgéo (6) 5 83,3 2 33,3
Estado de origem
Sergipe (578) 518 89,6 273 47,2
Outro estado (131) 123 93,9 71 54,2
Sem informagéo (2) 1 50,0 1 50,0
Total (711) 642 90,3 345 48,5
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vados, destacam-se as relagbes causais
entre a utilizacdo dessas substéncias e a
maior incidéncia de praticas sexuais inse-
guras, amplamente consideradas como um
dos principais fatores de risco para a trans-
misséo de Infecgdes Sexualmente Transmi-
ssiveis (IST) de interesse para a saude pu-
blica, como o HIV e as hepatites virais. O
uso de drogas em geral tem sido intrinseca-
mente relacionado ao comportamento se-
xual de risco, sendo representado por multi-
plas parcerias sexuais, sexo sem protecéo
e troca de sexo por drogas ou dinheiro, por
exemplo (BOSKAetal.,2018).

A concomitancia entre o uso de dro-
gas e comportamentos sexuais inseguros é
uma problematica evidenciada em diversos
contextos e esse cenario nédo é diferente
com a populagao universitaria. O ciclo uni-
versitario & visto como um periodo de multi-
plos processos que envolvem maior auto-
nomia e propiciam novas experiéncias que
podem favorecer o aparecimento e conso-
lidagdo de determinados comportamentos
de risco, principalmente associados ao uso
prejudicial de SPA e praticas sexuais que
elevam o risco de transmisséo de IST (GIL-
GARCIAetal., 2013).

Os padrbes de risco para a saude
sexual podem estar associados com varia-
veis individuais, familiares e socioculturais
que, por sua vez, influenciam as caracteris-
ticas de personalidade em formacgao dos
jovens (CAMPO-ARIAS et al., 2010). Nota-
velmente, identificar esses fatores & de
significativa importancia para compreender
os aspectos relacionados ao consumo pre-
judical de drogas e os efeitos negativos nas

praticas sexuais no contexto universitario.

Como resultado da PCAP, observou-
se uma elevada prevaléncia da utilizagao de
alcool entre os universitarios que participa-
ram deste estudo, visto que, independen-
temente das variaveis sociodemograficas e
relacionadas ao curso de graduagéo, nota-
se que grande maioria dos estudantes ja fez
uso prévio de alcool (90,3%) e parcela signi-
ficativa consome bebidas alcodlicas atual-
mente (48,5%) (Tabela 07).

Quanto as variaveis sociodemografi-
cas, 0s maiores percentuais de consumo
atual de alcool é visto entre individuos do
género masculino (54,5%), mulheres bisse-
xuais (74,2%), adolescentes e adultos jo-
vens (17 a 20 anos: 43,5%; 21 a 25 anos:
51,6%), ndo brancos (pardos: 47,2%; pre-
tos: 54,4%; outra: 27,6%), casados ou que
vivem com companheiro (49,1%), que ga-
nham até trés salarios-minimos (<1 salario-
minimo: 43,3%; 1 a 3 salarios: 51,4%) e
advindos de outros estados (54,2%) (Tabela
7). Quanto as variaveis relacionadas ao cur-
so de graduacéao, observa-se maior percen-
tual de consumo atual de alcool entre estu-
dantes da area de ciéncias bioldgicas
(70,0%), do campi de Nossa Senhora da
Gléria (58,1%) e no quarto ano da gradu-
acao (56,1%) (Tabela 8).

Quanto ao uso de substancias ilici-
tas, independentemente de variaveis socio-
demograficas ou relacionadas ao curso de
graduacéo, verifica-se baixa prevaléncia do
consumo prévio e atual de drogas como a
maconha (uso prévio: 25,6%; uso atual:
4,6%) (tabelas 09 e 10) e anfetaminas (uso
prévio: 5,6%; uso atual: 0,7%) (tabelas 11 e
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Tabela 08 — Uso de alcool prévio e atual de acordo com as variaveis relacionadas ao
curso de graduacgéo da amostra.

Ja fez uso de bebida Faz uso de bebida
Variaveis (n) alcodlica alcodlica atualmente

% n %

Area do Curso

Ciéncias Agrarias (60) 52 86,7 34 56,7
Ciéncias Biologicas (30) 30 100,0 21 70,0
Ciéncias da Saude (212) 196 92,5 107 50,5
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 64 84,2 23] 43,4
Ciéncias Humanas (86) 73 84,9 34 39,5
Ciéncias Sociais Aplicadas (129) 119 92,2 70 54,3
Engenharias (30) 26 86,7 9 30,0
Linguistica, Letras e Artes (74) 68 91,9 31 41,9
Nao informado (14) 14 100,0 6 429
Campi

Aracaju (45) 40 88,9 21 46,7
Gloria (31) 28 90,3 18 58,1
Itabaiana (119) 104 97,4 56 47 1
Lagarto (95) 86 90,5 47 49,5
Sao Cristévao (411) 374 91,0 198 48,2
Sem informagéo (10) 10 100,0 5 50,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 138 86,8 71 447
2°ano (132) 116 87,9 55 417
3° ano (142) 130 91,5 68 47,9
4° ano (139) 132 95,0 78 56,1
5° ano (76) 68 89,5 42 5583
6° ano (57) 52 91,2 27 47 4
Sem informagéo (6) 6 100,0 4 66,7
Total 642 90,3 345 48,5

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

12). demograficas ou relacionadas ao curso de
Quanto ao uso de substancias ilici- graduacéo, verifica-se baixa prevaléncia do

tas, independentemente de variaveis socio- consumo prévio e atual de drogas como a
maconha (uso prévio: 25,6%; uso atual:
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Tabela 09 — Uso de maconha prévio e atual de acordo com as variaveis sociodemograficas da amostra.

Variaveis (n)

Ja fez uso de maconha |Faz uso de maconha atualmente

n % n %
Género
Feminino (434) 96 22,1 17 3,9
Masculino (268) 82 30,6 14 5,2
Outros (9) 4 44 4 2 22,2
Orientagao sexual
Homem homossexual (76) 34 44,7 3 3,9
Homem heterossexual (155) 35 22,6 7 4,5
Homem bissexual (34) 11 32,4 3 8,8
Mulher homossexual (14) 6 429 0 0,0
Mulher heterossexual (351) 49 14,0 5 1,4
Mulher bissexual (62) 40 64,5 12 19,4
Outros (9) 7 36,8 3 15,8
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 32 18,8 8 4,7
21 a 25 anos (345) 100 29,0 20 5,8
26 a 30 anos (97) 32 33,0 5 5,2
31 a 35 anos (32) 5 15,6 0 0,0
36 a 40 anos (29) 10 34,5 0 0,0
41 a 65 anos (68) 3 7,9 0 0,0
Racal/cor
Branca (175) 52 29,7 9 51
Parda (381) 90 23,6 14 3,7
Preta (114) 32 28,1 8 7,0
Outra (29) 4 13,8 0 0,0
Sem informacéo (12) 4 33,3 2 16,7
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 36 22,6 5 3,1
Nao (548) 146 26,6 28 5,1
N&o informado (4) 0 0,0 0 0,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 38 17,0 11 4,9
1 a 3 salarios (313) 76 24,3 10 3,2
3 a 5 salarios (79) 28 35,4 3 3,8
>5 salarios (89) 39 43,8 8 9,0
Sem informagéo (6) 1 16,7 1 16,7
Estado de origem
Sergipe (578) 135 23,4 28 4,8
Outro estado (131) 47 35,9 5 3,8
Sem informacéo (2) 0 0,0 0 0,0
Total (711) 182 25,6 33 4,6
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Tabela 10 — Uso de maconha prévio e atual de acordo com as variaveis relacionadas ao curso
de graduagéo da amostra.

Ja fez uso de Faz uso de maconha
Variaveis (n) maconha atualmente

% 0%

Area do Curso

Ciéncias Agrarias (60) 18 30,0 5 8,3
Ciéncias Biolodgicas (30) 8 26,7 1 Sy
Ciéncias da Saude (212) 66 31,1 12 5,7
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 9 11,8 0 0,0
Ciéncias Humanas (86) 18 20,9 2 2,3
Ciéncias Sociais Aplicadas (129) 36 27,9 6 4.7
Engenharias (30) 7 23,3 1 S0
Linguistica, Letras e Artes (74) 16 21,6 5 6.8
N&o informado (14) 4 28,6 1 7.1
Campi

Aracaju (45) 16 35,6 2 4.4
Gléria (31) 9 29,0 5 16,1
Itabaiana (119) 12 10,1 3 2,5
Lagarto (95) 24 25,3 4 4,3
Sao Cristévao (411) 118 28,7 19 4,6
Sem informacéo (10) 3 30,0 0 0,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 32 20,1 10 6,3
2° ano (132) 35 26,5 6 4,5
3° ano (142) 47 33,1 5 3,5
4° ano (139) 35 25,2 7 50
5° ano (76) 17 22,4 3 3,9
6° ano (57) 13 22,8 2 3,5
Sem informacéao (6) 3 50,0 0 0,0
Total 182 25,6 33 4,6

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Adicionalmente, verificou-se baixa por 25 pessoas (3,5%) e atual por apenas
prevaléncia de outras substancias, sendo por um (0,1%) e uso de drogas injetaveis
relatado o uso de crack por trés pessoas por apenas uma pessoa, sendo que esta
(0,4%) durante a vida e nenhuma relatando  ainda faz uso atualmente.
uso atual, uso prévio de cocaina inalatoria
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Tabela 11 — Uso de anfetamina prévio e atual de acordo com as variaveis sociodemograficas da amostra

Faz uso de anfetamina

Ja fez uso de anfetamina

Variaveis (n) atualmente
%

Género
Feminino (434) 23 5,3 2 0,5
Masculino (468) 15 5,6 2 0,7
Outros (9) 2 22,2 1 11,1
Orientacao sexual
Homem homossexual (76) 3 3,9 1 1,3
Homem heterossexual (155) 7 4,5 0 0,0
Homem bissexual (34) 4 11,8 1 2,9
Mulher homossexual (14) 1 71 1 71
Mulher heterossexual (351) 12 3.4 0 0,0
Mulher bissexual (62) 8 12,9 1 1,6
Outros (9) 5 26,3 1 5,3
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 4 2,4 2 1,2
21 a 25 anos (345) 23 6,7 2 0,6
26 a 30 anos (97) 8 8,2 0 0,0
31 a 35 anos (32) 1 3,1 0 0,0
36 a 40 anos (29) 3 10,3 1 3.4
41 a 65 anos (38) 1 2,6 0 0,0
Ragalcor
Branca (175) 13 7,4 1 0,6
Parda (381) 17 4,5 1 0,3
Preta (114) 9 7,9 3 2,6
Outra (29) 0 0,0 0 0,0
Sem informacao (12) 1 8,3 0 0,0
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 6 3,8 1 0,6
N&ao (548) 34 6,2 4 0,7
N&o informado (4) 0 0,0 0 0,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 10 4.5 1 0,4
1 a 3 salarios (313) 14 4.5 3 1,0
3 a 5 salarios (79) 7 8,9 1 1,3
>5 salarios (89) 10 11,2 0 0,0
Sem informacéo (6) 1 16,7 0 0,0
Estado de origem
Sergipe (578) 22 3,8 4 0,7
Outro estado (131) 18 13,7 1 0,8
Sem informacéo (2) 0 0,0 0 0,0
Total (711) 40 5,6 5 0,7

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Tabela 12 — Uso de anfetamina prévio e atual de acordo com as variaveis relacionadas ao curso
de graduagéo da amostra.

Ja fez uso de
anfetamina

Variaveis (n)

Faz uso de anfetamina
atualmente

n
Area do Curso

% n %

Ciéncias Agrarias (60) 5 8,3 0 0,0
Ciéncias Biologicas (30) 0 0,0 0 0,0
Ciéncias da Saude (212) 17 8,0 3 1,4
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 3 3,9 0 0,0
Ciéncias Humanas (86) 2 2,3 0 0,0
Ciéncias Sociais Aplicadas (129) 8 6,2 1 0,8
Engenharias (30) 2 6,7 0 0,0
Linguistica, Letras e Artes (74) 3 4.1 1 1,4
Nao informado (14) 0 0,0 0 0,0
Campi

Aracaju (45) 6 13,3 2 4.4
Gléria (31) 2 6,5 0 0,0
Itabaiana (119) 2 1,7 0 0,0
Lagarto (95) 4 4,2 1 1,1

Sao Cristévao (441) 25 6,1 1 0,2

Sem informacgéo (10) 1 10,0 1 10,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 5 3,1 1 0,6

2° ano (132) 9 6,8 1 0,8
3° ano (142) 7 4,9 1 0,7
4° ano (139) 11 7,9 1 0,7

5° ano (76) 5 6,6 1 1,3

6° ano (57) 3 5,3 0 0,0
Sem informacgao (6) 3 50,0 0 0,0

Total 40 5,6 5 0,7

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Sobre a percepcédo dos universita-
rios quanto os efeitos do alcool e de outras
drogas no comportamento sexual de risco,
observa-se que a maior parte dos concorda
gue o consumo dessas substancias podem
fazer com que as pessoas néao utilizem pre-
servativo durante as relagbes sexuais
(81,9%). Notavelmente, verifica-se que
parcela significativa (20,0%) afirma que o
uso de alcool e outras drogas ja influenciou

no uso de camisinha durante uma relagéo
sexual. Desses, a maioria corresponde a
individuos do género masculino (22,0%),
mulheres homossexuais (42,9%), na faixa
etariade 31 a40anos (31 a 35 anos: 34,4%;
36 a 40 anos: 34,5%); nao brancos (pardos:
19,2%; pretos: 26,3%; outra: 6,9%), casa-
dos ou que vivem com companheiro
(23,3%) e advindos de outros estados
(22,9%) (Tabela 13).
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Tabela 13 — Concordam que o uso de alcool ou drogas podem influenciar o uso de preservativo e se
ja vivenciaram esse fato de acordo com as variaveis sociodemograficas da amostra.

Variaveis (n)

Concorda que o uso de alcool
ou drogas pode fazer com que
as pessoas transem sem usar

Refere que o uso de alcool
ou drogas influenciou no
uso de preservativo

camisinha

% n %
Género
Feminino (434) 362 83,4 80 18,4
Masculino (268) 215 80,2 59 22,0
Outros (9) 5 55,6 3 3383
Orientagao sexual
Homem homossexual (76) 63 82,9 20 26,3
Homem heterossexual (155) 122 78,7 27 17,4
Homem bissexual (34) 27 79,4 10 29,4
Mulher homossexual (14) 14 100,0 6 42,9
Mulher heterossexual (351) 293 83,5 54 15,4
Mulher bissexual (62) 52 83,9 20 32,3
Outros (9) 11 57,9 5 26,3
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 143 84,1 20 11,8
21 a 25 anos (345) 276 80,0 76 22,0
26 a 30 anos (97) 79 81,4 20 20,6
31 a 35 anos (32) 29 90,6 11 34,4
36 a 40 anos (29) 26 89,7 10 34,5
41 a 65 anos (38) 29 76,3 ) 13,2
Ragal/cor
Branca (175) 154 88,0 36 20,6
Parda (381) 308 80,8 73 19,2
Preta (114) 91 79,8 30 26,3
Outra (29) 21 72,4 2 6,9
Sem informagéo (12) 8 66,7 1 8,3
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 133 83,6 37 23,3
Nao (548) 447 81,6 104 19,0
N&o informado (4) 2 50,0 1 25,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 181 80,8 35 15,6
1 a 3 salarios (313) 256 81,8 65 20,8
3 a 5 salarios (79) 63 79,7 13 16,5
> 5 salarios (89) 78 87,6 29 32,6
Sem informagéo (6) 4 66,7 0 0,0
Estado de origem
Sergipe (578) 471 81,5 111 19,2
Outro estado (131) 109 83,2 30 229
Sem informacéo (2) 2 100,0 1 50,0
Total (711) 582 81,9 142 20,0

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Quanto as variaveis relacionadas ao (36,7%), do campi de Nossa Senhora da
curso de graduacdo, observa-se que os Gloria (48,4%) e do quinto ano de curso
maiores percentuais corresponderam a (28,9%)(Tabela14).
discentes da area de ciéncias agrarias O aumento simultaneo entre o uso

Tabela 14 — Concordam que o uso de alcool ou drogas podem influenciar o uso de preservativo e se
ja vivenciaram esse fato de acordo com as variaveis relacionadas ao curso de graduacao da amostra.

Concorda que o uso de
alcool ou drogas pode fazer
com que as pessoas

Refere que o uso de
alcool ou drogas

Variaveis (n) transem sem usar influenciou no uso

camisinha de preservativo

% n %
Area do Curso

Ciéncias Agrarias (60) 52 86,7 22 36,7
Ciéncias Biolbgicas (30) 26 86,7 4 13,3
Ciéncias da Saude (212) 184 86,8 50 23,6
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 51 67,1 10 13,2
Ciéncias Humanas (86) 74 86,0 11 12,8
Ciéncias Sociais Aplicadas (129) 105 81,4 29 22,5
Engenharias (30) 23 76,7 3 10,0
Linguistica, Letras e Artes (74) 57 77,0 13 17,6
N&o informado (14) 10 71,4 0 0,0
Campi

Aracaju (45) 40 88,9 8 17,8
Gléria (31) 28 90,3 15 48,4
Itabaiana (119) 89 74,8 12 10,1
Lagarto (95) 80 84,2 24 25,3
Sé&o Cristovao (411) 8385 81,5 81 19,7
Sem informacao (10) 10 100,0 2 20,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 135 84,9 25 15,7
2° ano (132) 109 82,6 22 16,7
3° ano (142) 117 82,4 32 22,5
4° ano (139) 114 82,0 31 22,3
5° ano (76) 63 82,9 22 28,9
6° ano (57) 40 70,2 8 14,0
Sem informagzo (6) 4 66,7 2 33,3
Total 582 81,9 142 20,0

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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de drogas e a ocorréncia de comporta-
mentos sexuais de risco € uma realidade
preocupante na populagdo universitaria e
os resultados desta analise tém implicacdes
importantes para o desenvolvimento de
estratégias que abordem a influéncia do uso
prejudicial de SPA e praticas sexuais que
aumentem o risco de transmissdo de IST
entre os estudantes.

A vida universitaria € um periodo de
transicdo que requer do aluno adaptacgao a
um novo cotidiano. Carga horaria desgas-
tante, novos habitos de estudo, privacao de
atividades de lazer, distancia de familiares e
amigos e perspectivas futuristicas com a
profissdo, sdo exemplos de situagdes que
impdem aos universitarios alteragdes com-
portamentais que podem ocasionar estres-
se e ansiedade, além de frustragbes em
seus projetos de vida (LIMA et al., 2015;
SIEBRAetal.,2021).

Sendo assim, o ciclo universitario,
configura-se como um cenario complexo,
angustiante e que pode vulnerabilizar o
estudante a iniciar ou consolidar o uso de
SPA licitas ou ilicitas, recorrendo a essa
pratica como diversao, valvula de escape
ou fuga darealidade, além das tentativas de
aliviar as condicbes estressantes e potenci-
alizar a capacidade de aprendizado, aten-
¢éo e memoria (FERNANDES et al., 2017).
Além disso, o elevado consumo dessas
substancias entre os universitarios pode
estar associado ao facil acesso as drogas
por intermédio de traficantes aos arredores
das universidades e por meio de festas e
ritos de iniciagdo, bastante comuns na
cultura uni-versitaria (LIMA et al., 2015).

Esse € um cenario observado nesta
investigagéo, pois verificou-se a utilizagao
frequente de SPA por parte da populacao
estudada, principalmente do alcool, que foi
a droga mais prevalente entre os univer-
sitarios, seguido da maconha e anfeta-
minas. Essa é uma tendéncia observada
em estudos nacionais e internacionais que
também evidenciaram a maior prevaléncia
do consumo alcoodlico, em comparagao com
outras drogas, entre universitarios (FER-
NANDES et al., 2017; MORA et al., 2019;
NASUI etal.,2021; SIEBRA et al., 2021).

O alcool € a droga licita mais utiliza-
da entre diversos segmentos populacionais
no Brasil e a sua naturalizagao por ser uma
substancia legal, bem como a facilidade de
acesso, fazem o consumo alcodlico um pa-
drao também recorrente entre os univer-
sitarios Além disso, o uso de bebidas alco-
Olicas também pode favorecer o consumo
de drogas ilicitas como a maconha, cocaina
e ecstasy. Quanto as outras drogas, o relato
de consumo pode ter sido subestimado por
se tratarem de substancias ilicitas (NASUI
etal.,2021;BASTOS et al., 2017; FERNAN-
DESetal.,2017; CARVALHO et al., 2009).

Desde a década de 80, é perceptivel
o impacto das SPA na cadeia de transmis-
séo de doengas como o HIV, principalmente
em decorréncia do uso de drogas injetaveis,
que contribuiu para a expansio da epide-
mia do virus no Brasil. No entanto, ao longo
dos ultimos anos, houve uma mudanga no
padrao de consumo de substancias licitas e
ilicitas no pais, com destaque para o cres-
cimento do uso de drogas como a maconha,
cocaina e anfetaminas, além do historico
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consumo elevado de alcool, que podem au-
mentar a vulnerabilidade de determinados
grupos populacionais ao comportamento
sexual de risco (BASTOS et al., 2017; BRA-
SIL, 2011).

Comportamento de risco se refere a
determinadas atitudes tomadas sem consi-
derar as consequéncias e que expdem 0s
individuos a situagdes perigosas. No ambito
da saude sexual, sdo agbes que aumentam
o risco de contrair alguma das IST. Existem
diversas evidéncias que o uso prejudicial de
bebidas alcodlicas e de outras drogas
aumenta a probabilidade da realizagédo de
praticas sexuais inseguras, como ter um
grande numero de parcerias sexuais, ter
relagcdes sexuais com desconhecidos e a
nao utilizagdo de medidas de protegdo du-
rante a relagéo sexual (GRAF et al., 2020;
BOSKA et al., 2018; CHAMBERLAIN et al.,
2020; GIL-GARCIA et al., 2013; ROGERS
etal.,2018).

Nesta PCAP, foi possivel constatar
uma elevada percepgao dos universitarios
quanto aos efeitos negativos do alcool e de
outras drogas no comportamento sexual de
risco. E importante salientar que parcela
significativa dos discentes afirmou que o
uso dessas substancias ja influenciou na
utilizacdo da camisinha durante o sexo, evi-
denciando um cenario preocupante que
expde a vulnerabilidade dos estudantes
quanto a simultaneidade do uso de drogas e
a realizacéo de praticas sexuais inseguras,
corroborando com outras investigacdes
realizadas no contexto académico (CHAM-
BERLAIN et al., 2020; GIL-GARCIA et al.,
2013; RUBENS et al., 2019).

Diferentes mudangas comportamen-
tais sdo observadas entre as pessoas sob o0
efeito de drogas. Determinadas substan-
cias, como o alcool, alteram o psiquismo e a
percepcao e afetam a tomada de deciséo,
fazendo com que os individuos sejam inca-
pazes de processar todas as informacdes e
desviando a atencdo de sinais inibitorios,
como a preocupagao em contrair aluma IST,
e se submetam a situa¢des sexuais de ris-
co. Além disso, muitos individuos utilizam
essas substancias acreditando que as ex-
periéncias sexuais serao aprimoradas e es-
tdo mais propensos a se envolver em com-
portamentos de risco (ROGERS et al,
2018).

O uso de drogas e a prejudicial asso-
ciagdo com a ocorréncia de praticas sexuais
derisco entre a populagao universitaria con-
figura-se como uma importante proble-
matica de saude publica no estado. Acredi-
ta-se que os resultados dessa investigagao
contribuam para alertar e conscientizar os
universitarios sobre os efeitos negativos
das drogas em sua saude sexual. Foi pos-
sivel identificar alta prevaléncia do consu-
mo de bebidas alcodlicas, elevada percep-
¢do quanto aos impactos negativos das
SPA na saude sexual e relatos da influéncia
do uso de drogas na n&o utilizagdo de medi-
das de proteg¢ao durante relacdes sexuais.

Este € um cenario desafiador e com-
plexo que requer a fomentagcdo e imple-
mentagado de politicas publicas interse-
toriais abrangentes, com o desenvolvimen-
to de estratégias focadas em a¢des que vi-
sem a prevengao e a minimizagéao dos da-
nos provocados pelas drogas, principal-
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mente nos comportamentos sexuais de ris-
co influenciados por essas substancias.
Para tanto, torna-se necessario o engaja-
mento dos diferentes atores que fazem par-
te desse processo, como discentes, docen-
tes, funcionarios, gestores, entre outros se-
tores da sociedade, como os servigos de
saude.

Praticas sexuais e insumos de
prevencao

Para evitar a transmissao de infec-
¢des sexualmente transmissiveis (IST) e a
transmissao do HIV o uso de preservativos
apresentam-se como a principal estratégia
para evitar novos casos de infecgbes. De
acordo com a Organizac¢ao Mundial da Sau-
de (OMS) surgem mais de 1 milhdo de no-
vos casos de IST em todo mundo. Dentre
essas infecgdes, o HIV é considerado um
significante fendbmeno na sociedade, no
qual abrange aspectos associados a sexua-
lidade, religido, ética, drogas e sobre a mo-
ralidade conjugal (PASSOS et al., 2021).

O uso correto do preservativo € um
método eficaz para diminuir a transmisséo
das IST, no entanto existem algumas dificul-
dades neste método de prevencéo, as quais
estdo associadas a questdes de género, fai-
xa etaria elevada, relacdes de poder, inexis-
téncia de confianga e diminuic&o do prazer.
Para a efetivacdo de seguranca, através
deste método, existem alguns fatores im-
portantes como a disposi¢cao, motivagéo e
habilidade prépria, e do parceiro ou parceira
(HALLAL etal., 2015).

O Ministério da Saude, através da

Pesquisa de Conhecimentos Atitudes e
Praticas na Populagdo Brasileira (PCAP)
em 2013, apresenta dados em que (94%),
Oou seja, a maioria dos brasileiros sabem
que a melhor forma de prevencao asISTéo
uso do preservativo. No entanto, 45% da
populacdo sexualmente ativa do pais n&o
usou preservativo nas relagcdes sexuais ca-
suais, cenario no qual aumenta a preva-
|éncia para a infecgéo pelas IST em alguns
seguimentos populacionais (KOLLING et
al.,2021).

Uma melhor perspectiva para as ge-
ragdes futuras e eficacia na luta contra o
combate das IST e o HIV é apostar na edu-
cacao como meio de preveng¢ao de compor-
tamentos sexuais de risco. E de suma im-
portancia potenciar o conhecimento com os
jovens, abordar sobre a utilizagdo segura do
preservativo nas relagcdes sexuais, no en-
tanto se faz necessario priorizar interven-
¢bes educativas para as populagdes, pro-
movendo investimentos na educacgéo e o
aces-so ao preservativo (CUNHA-OLIVEI-
RAetal.,2021).

No Brasil, como em outros paises um
dos fatores apresentados como risco para a
disseminagédo da epidemia das IST e HIV
entre os jovens é falta de conhecimento so-
bre a transmisséo e prevencéo. Estudos
apontam que o conhecimento referente a
tematica é variado de acordo com a regiao
do pais, as regides consideradas com nivel
de conhecimento de estudantes bom é as
regides Sul e Sudeste, cenario diferente nas
regides Nordeste e Centro-Oeste do Brasil,
as quais apresentam niveis de conheci-
mento entre os estudantes considerado
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baixo. Outros fatores, além do baixo conhe-
cimento, influenciam no risco das infeccdes,
entre eles podemos destacar o uso incon-
stante do preservativo nas relagcbes sexu-
ais, multipla parceria sexual, consumo de
bebidas alcodlicas durante as relacdes e o
usodedrogasilicitas (LIMAetal., 2020).

Nesta PCAP, dos 711 universitarios
participantes da pesquisa, 506 (71.2%)
referiram ter, pelo menos, uma relacéo
sexual nos ultimos 12 meses. Entre 434 do
sexo feminino, 309 (71,2%) e no sexo
masculino 191 de 268 (71,3), assim como 6
das 9 pessoas (66,7) que se identificaram
de outro género, também referiram ativi-
dade sexual nos ultimos 12 meses (Tabela
15).

O uso da camisinha na primeira rela-
cao sexual foi afirmada por 296 individuos
(58,5%), deste total o sexo feminino com-
preende 184 (59,5%), ja o sexo masculino,
109 (57,1%) usaram o preservativo, 3 pes-
soas de outro género (50%) informaram fa-
zer 0 uso da prevengao na sua primeira
relagéo sexual (Tabela 15).

A respeito do quantitativo de par-
ceiros no decorrer da vida 353 (69,8%) afir-
maram ter mais que um, no qual destas res-
postas 186 (60,2%) representa o sexo femi-
nino e 162 (84,8%) o sexo masculino, ja
individuos de outros géneros 5 (83,3%) afir-
maram ter mais que um parceiro sexual em
toda suavida.

Cercade 154 (30,4%) dos individuos
tiveram relagbes sexuais com mais de um
parceiro sexual nos ultimos 12 meses, no
qual 54 (17,5%) foram afirmados por pes-
soas do sexo feminino, 97 (50,8%) repre-

senta afirmativas do sexo masculino e pes-
soas de outro género representa 3 (50,0%)
dos que afirmaram ter relagdes com mais de
um parceiro (Tabela 15).

Sobre o0 uso da camisinha na ultima
relacéo sexual, 255 (50,4%) confirmaram a
utilizagdo do preservativo, sendo 143
(46,3%) representando o sexo feminino, jaa
populagcdo masculina corresponde 111
(58,1%) das afirmativas, referente a outro
género somente 1 (16,7%) afirmou ter se
prevenido com o uso da camisinha (Tabela
15).

A Organizagdo Mundial da Saude
trabalha com indicadores em relatérios glo-
bais, um deles avalia a prevaléncia do uso
da camisinha e a utilizagdo na ultima rela-
cao sexual (DAMACENA et al., 2019). Uma
das principais estratégias que contribui para
prevencdo e é considerada eficaz para
evitar a transmissdo do HIV e de outras
Infecgbes Sexualmente Transmissiveis
(IST) é a utilizag&o do preservativo de forma
correta. Existem fatores que sé&o associ-
ados a dificuldade do uso da camisinha,
dentre eles podemos destacar questbes de
género, falta de confianga, idade avancada,
relacbes de poder e diminuigdo do prazer
(HALLAL etal.,2015).

Nesse contexto, para evitar e reduzir
o risco de infec¢ao por HIV é fundamental o
desenvolvimento de intervengcbdes compor-
tamentais de prevencao, destinadas a me-
Ihorar as habilidades de comunicacéo de
parcerias sexuais, praticando relagdes se-
guras voltadas para o comportamento de
protecdo. Em relagcéo a eficacia das inter-
vengdes de prevengao do HIV, um estudo
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de revisédo sistematica demonstra a efici-
éncia das intervengdes diante do aumento
da comunicag&o sobre 0 sexo seguro e a
utilizacao do preservativo (SILVA et al.,
2019).

Podemos observar na tabela 16 in-
formacdes sobre o tipo de parceria sexual e
uso de preservativo, 421 (83,2%) afirma-
ram ter relagcdo com parceiros fixos nos ulti-

mos 12 meses, destes 277 (89,6%) repre-
sentam o sexo feminino, 139 (72,8%) re-
presentam o sexo masculino e pessoas de
outro género 5 (83,3%) confirmaram rela-
¢ao sexual com parceiros fixos.

Cerca 255 (60,6%) afirmaram o uso
da camisinha com parceiros fixos, 158
(57%) sendo do sexo feminino, 96 (69,1%)
representa o sexo masculino e pessoas de

Tabela 15 — Respostas positivas de individuos com relato de, pelo menos, uma relagéo sexual nos ultimos
12 meses, por género.

Feminino
(n=309)

Responderam

afirmativamente

Masculino -
(n=191) Total (n=506)

1] %

Usou camisinha na sua

o ~ 184
primeira relagéo sexual?

59,5

n % n %

109 | 571 | 3| 50,0 296 | 58,5

Teve mais do que um
parceiro sexual em toda
sua vida?

186 | 60,2

162 | 84,8 | 5| 833 353 | 69,8

Teve mais do que 10
parceiros sexuais em toda 49
sua vida?

15,9

92 48,2 |4 | 66,7 145 | 28,7

Teve relacéo sexual com
pessoa do mesmo sexo que | 52
0 seu alguma vez na vida?

16,8

109 | 57,1 |4 | 66,7 195 | 38,5

Atualmente, tem relacdes
sexuais com homens e com | 43
mulheres?

13,9

40 209 | 2| 333 85 16,8

Teve relagbes sexuais com
mais de um parceiro sexual 54
nos ultimos 12 meses?

17,5

97 50,8 | 3| 50,0 | 154 30,4

Na sua ultima relagéo
sexual, vocés usaram
camisinha?

143 46,3

111 | 58,1 |1 | 16,7 255 50,4

Vocé ja teve relagéo sexual
usando preservativo 25 8,1
feminino (vocé ou a
parceira)?

14 73 |1 16,7 40 7,9

Vocé conhece lubrificantes
intimos, mesmo que s6 de
ouvir falar?

302 97,7

184 96,3 | 5| 833 491 | 97,0

Nas relagdes sexuais, para
uma lubrificagao extra,
vocé usa lubrificantes
intimos?

148 47,9

134 70,2 | 4| 66,7 286 | 56,5

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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outro género somente 1 (20%) fez a afir- (26,7%) pertencem ao sexo feminino e 50
mativa. Sobre a utilizagdo da camisinha (36,0%) representa afirmativas do sexo
sempre 124 (29,5%) afirmaram, no qual 74 masculino (Tabela 16).

Tabela 16 — Tipo de parceria sexual e uso de preservativo entre com relato de, pelo menos, uma relagéo
sexual nos ultimos 12 meses, por género.

Feminino Masculino Outros
Responderam (n=309) (n=191) (n=6)

Total (n=506)

afirmativamente
n % n % % n %

Teve relagéo sexual com
parceiros (as) fixos (as)
nos ultimos 12 meses?
(506)

277 89,6 139 | 72,8 | 5 83,3 | 421 | 83,2

Usou camisinha com

parceiros (as) fixos (as)? 158 57,0 96 69,1 1 1200 255 | 60,6
(421)

Usou camisinha sempre? 74

(421) 26,7 50 36,0 | 0 | 0,0 124 | 29,5

Teve relagcédo sexual com
parceiros (as) casuais (as)
nos ultimos 12 meses?
(506)

91 29,4 112 58,6 | 3 | 50,0 206 | 40,7

Teve mais do que cinco
parceiros (as) sexuais
casuais nos ultimos 12
meses? (206)

14 15,4 47 420 | 1 | 333 62 30,1

Usou camisinha com
parceiros (as) casuais? 62 68,1 101 90,2 | 2 | 66,7 186 | 90,3
(206)

Usou camisinha sempre?

(206) 37 40,7 64 571 | O 0,0 101 | 49,0

Teve relagao sexual com
pessoas que conheceu 75 24,3 122 63,9 3 50,0 | 200 | 39,5
pela internet? (506)

Usou camisinha na ultima

relac@o com parceiros (as) > | g7 | 101 | 82,8 | 2 | 66,7 | 186 | 93,0
que conheceu pela ’ ’ ; ,

internet? (200)

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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A respeito de relagdes sexuais com
parceiros casuais nos ultimos 12 meses, 206
(40,7%) realizaram a afirmativa, destes 91
(29,4%) séo do sexo feminino e 112 (58,6%
representam o sexo masculino e pessoas de
outro género 3 (50,0%). Sobre ter o
quantitativo de mais de 5 parceiros nos
ultimos 12 meses, tivemos 62 (30,1%) indi-
viduos confirmando, no qual 14 (15,45) séao
do sexo feminino, 47 (42,0%) representa o
sexo masculino e 1 (33,3%) outro tipo de
género (Tabela 16).

Dos 206 que fizeram a afirmativa de
ter relacdo sexual com parceiros casuais,
186 (90,3%) fez o uso de camisinha, corres-
pondendo 62 (68,1%) do sexo feminino e 101
(90,2%) do sexo masculino, individuos de
outro género sexual foram 2 (66,7%). Ja a
respeito da prevencdo com uso da cami-
sinha sempre, 101 (49,0) afirmaram, sendo
37 (40,7%) do sexo feminino e 64 (57,1%)
representaram o sexo masculino (Tabela 16).

No que diz respeito a individuos que
tiveram relacdo sexual com pessoas que
conheceu pelainternet, 200 (39,5%) fize-ram
essa afirmativa, representado por 75 (24,3%)
do sexo feminino e 122 (63,9%) do sexo
masculino e 3 (50,0%) representaram
pessoas com outro tipo de género. Do total
de 200 que afirmaram essa pratica, 186
(93,0%) utilizaram a camisinha, no qual foi
afirmado pelo sexo feminino 62 (82,7%), ja o
sexo masculino 101 (82,8%) afirmaram o uso
da camisinha, ja outro tipo de género
corresponde a 2 individuos (66,7%) (Tabela
16).

Estudos apontam que existem fato-

res que corroboram para a diminui¢gao do uso
de preservativos, a relagdo sexual com
parceiro fixo € um fato no qual reduz a per-
cepgéo do risco, considerando uma relagao
estavel os parceiros tém uma falsa sen-
sacgéo de protecdo e acaba esquecendo os
riscos eminentes para contaminacédo e
infecgéo por IST e HIV (DAMACENA et al.,
2019).

Existe uma problematica diante des-
sas pessoas, ou seja, quando um dos par-
ceiros esta infectado, porém néao sabe, seja
por relagdes sexuais anteriores com outros
individuos ou por ter relagdes extracon-
jugais sem a protegdo do preservativo, isto
contribuir para a transmissédo de infec¢oes
para o seu parceiro. Outra situagdo apon-
tada por estudos é que as relagdes heteros-
sexuais possuem um foco na prevencgao da
gravidez e o uso do preservativo € esque-
cido nesse cenario de falsa seguranga com
parceiros fixos o numero de jovens brasi-
leiros acometidos por IST e HIV tem aumen-
tado (DAMACENAetal., 2019).

A tabela 17 demonstra informacdes
sobre o percentual de autopercepg¢ao do ris-
co para contrair o HIV relacionado as carac-
teristicas sociodemograficas. De acordo com
0 género sobre a autoavaliagcéo do ris-co de
contrair o HIV, foram considerados co-mo
alto 2,5% do sexo feminino, 3,7 % do se-xo
masculino e 11,1% que se consideram de
outro tipo de género. Na avaliagdo com a
percepcao do risco para contrair o HIV, foi
considerado médio no qual o sexo feminino
representa 15,7% e o sexo masculino
17,5%.
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Tabela 17 — Percentagem da autopercepg¢éo do risco para contrair o HIV por caracteristicas
sociodemograficas

Autoavaliacao do risco de contrair HIV

Variaveis (n)

Alto Médio Baixo Nenhum
Género
Feminino (434) 2,5 15,7 63,4 18,4
Masculino (268) 3,7 17,5 58,6 20,1
Outros (9) 11,1 0,0 88,9 0,0
Orientacdo sexual
Homem homossexual (76) 3,9 23,7 59,2 13,2
Homem heterossexual (155) 1,3 12,9 59,4 26,5
Homem bissexual (34) 11,8 26,5 52,9 8,8
Mulher homossexual (14) 7.1 7.1 57,1 28,6
Mulher heterossexual (351) 2,6 15,1 63,5 18,8
Mulher bissexual (62) 1,6 22,6 64,5 11,3
Outros (9) 10,5 0,0 73,7 15,8
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 1,2 14,7 65,9 18,2
21 a 25 anos (345) 3,2 17,4 62,6 16,8
26 a 30 anos (97) 6,2 18,6 51,5 23,7
31 a 35 anos (32) 3,1 9,4 62,5 25,0
36 a 40 anos (29) 0,0 17,2 58,6 24 1
41 a 65 anos (38) 5,3 10,5 65,8 18,4
Racal/cor
Branca (175) 2,3 171 62,9 17,7
Parda (381) 3,4 14,7 60,1 21,8
Preta (114) 4,4 19,3 62,3 14,0
Outra (29) 0,0 17,2 69,0 13,8
Sem informacao (12) 0,0 16,7 83,3 0,0
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 3,1 15,1 63,5 18,2
Nao (548) 3,1 16,4 61,7 18,8
Nao informado (4) 0,0 25,0 25,0 50,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 5,4 14,7 58,9 21,0
1 a 3 salarios (313) 3,2 18,2 60,4 18,2
3 a 5 salarios (79) 0,0 17,7 69,6 12,7
>5 salarios (89) 0,0 12,4 66,3 21,3
Sem informacao (6) 0,0 0,0 83,3 16,7
Estado de origem
Sergipe (578) 3,6 16,4 62,3 17,6
Outro estado (131) 0,8 15,3 59,5 24 4
Sem informagéo (2) 0,0 0,0 100,0 0,0
Total (711) 3,1 16,2 61,9 18,8

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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A autoavaliacdo considerada como
baixo risco de contrair o HIV foi representa-
da por 63,4% sendo do sexo feminino,
58,6% sexo masculino e outros tipos de gé-
nero representam 88,9%. Os que se consi-
deram como nenhum risco para contrair o
HIV sao representados por 18,4% do sexo
feminino e 20,1% do sexo masculino
(Tabela 17).

Ao que se refere a autoavaliagcédo do
risco de contrair HIV, relacionado a racga e
cor, foi observado que individuos da raga
branca apresenta risco alto (2,3%) e baixo
(62,9%), raca parda risco alto (3,4%) e bai-
x0 (60,1%), ja os que se declaram da raga
preta apresentaram percentual de risco alto
(4,4%) e baixo (62,3%) (Tabela 17).

As pessoas casadas ou que vivem
com companheiro, apresentam autoava-
liagdo do risco de contrair o HIV, risco alto
(3,1%) e baixo risco (63,5)%, dos que n&o
s&o casados do total de 548 individuos,
(3,1%) apresenta risco alto e (61,7%) baixo
risco. Quanto a renda mensal os partici-
pantes apresentam de acordo com a renda
menor que um salario-minimo alto risco
(5,4%) e baixo risco (58,9%) para contrair o
HIV. Dos entrevistados, 159 eram proveni-
entes do estado de Sergipe, no qual (3,6%)
representa alto riso, ja (62,3%) representa
baixo risco para contrairo HIV (Tabela 17).

Na Africa, foi realizado um estudo no
qual demonstra que o sexo feminino apre-
senta dificuldades de debater medidas de
prevencdo com o parceiro devido a dife-
renga de género. Ja em relagdo a mulheres
negras norte-americanas foi possivel
observar um aumento da confianga entre os

parceiros, o que contribuiu foi o sucesso no
dialogo entre os casais referente aos mé-
todos de prevencédo. Em Minas Gerais, foi
realizado estudo que aponta que entre par-
ceiros casados ou em unidao consensuais,
de acordo com o avancgo da idade, o uso do
preservativo diminuiu em 17,3% na faixa
etaria de 16 e 24 anos para 7,1% na faixa
etariade45a65anos (SILVAetal., 2019).

A respeito da heterogeneidade na
sociedade mundial, homens que fazem se-
xo com homens (HSH) foram inclusos como
populacdo chave dentro dessa epidemia
global. Vulnerabilidades sociais especificas
como orientagdo sexual, discriminacao e
estigma sao fatores que contribui apara alta
prevaléncia de IST e HIV (QUEIROZ et al.,
2018).

Em relacdo a area do curso, os que
tiveram uma porcentagem maior na auto-
percepgao como risco alto para contrair HIV
foram os das areas de Ciéncias Bioldgicas
(10,0%), Ciéncias Humanas (5,8%) e Lin-
guistica, Letras e Artes (4,1%). Resultados
simulares também foram encontrados nos
estudos de Freitas et al. (2019), realizados
com 772 estudantes do ensino superior e
pos-graduandos, com a finalidade de
identificar a prevaléncia do nao uso do pre-
servativo nas ultimas cinco relagdes sexu-
ais entre universitarios de uma instituigcao
publica do Norte do Brasil no qual, dos 167
estudantes da area da saude, apenas 32
nao tinha usado preservativos nas ultimas 5
relagdes sexuais, sendo constatado, que de
fato os estudantes da area da saude, pos-
suem um perfil sexual menos vulneravel a
infeccao pelo HIV (Tabela 18).
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Referente ao ciclo ou ano de curso,
foi demonstrado que a autoavaliagéo do ris-
co de contrair HIV caracterizada como alto
risco em percentual esta foram no segundo
ano (3,0%), quarto ano (5,8%) e sexto ano
de curso (5,3%). Dessa forma, € prudente
afirmar que uma maior permanéncia de

tempo na universidade nao resulta em pra-
ticas sexuais mais seguras, como também é
apontado no estudo, realizado em Portugal
com universitarios de varias nacionalida-
des, a maioria dos participantes néo utiliza-
ram preservativos na sua ultima relagao se-
xual, mesmo sabendo que o preservativo é

Tabela 18 — Percentagem da autopercepg¢éo do risco para contrair o HIV por variaveis
relacionadas ao curso de graduacgao.

Autoavaliacao do risco de contrair HIV

Variaveis (n)

Alto Médio Baixo Nenhum

Ciéncias Agrarias (60) 3,3 20,0 63,3 13,3
Ciéncias Biologicas (30) 10,0 6,7 56,7 26,7
Ciéncias da Saude (212) 1,9 13,2 64,6 20,3
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 1,3 17,1 60,5 21,1
Ciéncias Humanas (86) 5,8 12,8 66,3 15,1
Ciéncias Sociais Aplicadas (129) 2,3 19,4 62,8 15,5
Engenharias (30) 3,3 16,7 56,7 23,3
Linguistica, Letras e Artes (74) 4.1 21,6 50,0 24,3
Nao informado (14) 0,0 21,4 71,4 7.1

Aracaju (45) 2,2 17,8 57,8 22,2
Gléria (31) 3,2 22,6 58,1 16,1
Itabaiana (119) 0,8 18,5 63,9 16,8
Lagarto (95) 3,2 13,7 66,3 16,8
Sé&o Cristovao (411) 3,9 S5 60,6 20,2
Sem informacao (10) 0,0 20,0 80,0 0,0

1° ano (159) 1,9 15,7 64,8 17,6
2° ano (132) 3,0 17,4 58,3 21,2
3° ano (142) 2,1 17,6 59,9 20,4
4° ano (139) 5,8 13,7 62,6 18,0
5° ano (76) 1,3 13,2 71,1 14,5
6° ano (57) 5,3 211 52,6 21,1
Sem informacao (6) 0,0 16,7 66,7 16,7
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a principal forma de prevencgao conta o HIV
eoutras IST (GRAVATAetal., 2016).

Nos individuos do sexo masculino
que se identificaram como homossexuais
ou bissexuais, 49,1% referem uso de
camisinha na sua primeira relagdo sexual, e
desses 5,6% se identificam como de alto
risco para contrair HIV, enquanto que os néo
utilizaram 7,1% classificam-se como de alto
risco. Entre aqueles que relatam mais de 10
parceiros sexuais, 9,4% se consideram de
alto risco, enquanto que entre os com
menor numero de parceiros, apenas 2,2%
acreditam ter um alto risco (Tabela 19). Nes-
se contexto, e segundo o Centro de Con-
trole e Prevencéo de Doencgas (CCD) dos
Estados Unidos, devido principalmente a
troca frequente de parceiros sexuais ao lon-
go da vida e a elevadas taxas de contatos
sexuais casuais, homens que fazem sexo
com outros homens (HSH) possuem um ris-

co aumentado de adquirirem IST (WER-
NER etal.,2018).

Entre aqueles que utilizaram cami-
sinha na ultima relacéo, o percentual que
classificou o seu risco como alto foi maior
(7,2%) do que os que nao utilizaram (4,9%).
Com isso, percebe-se que nem sempre a
percepcgao do risco corresponde de fato ao
risco real. Essa dados vao de encontro com
um estudo que aponta que homossexuais
do sexo masculino mesmo tendo maior nu-
mero de parceiros ao longo da vida, fazem
mais uso de camisinha (OSWALT; WYATT,
2013).

Avaliando a autopercepg¢éo do risco
para contrair o HIV em pessoas do sexo
masculino que se identificaram como ho-
mossexuais ou bissexuais relacionado aos
tipos de parcerias sexuais, observa-se que
quando questionados sobre a pratica se-
xual com parceiros fixos nos ultimos 12 me-

Tabela 19 — Autopercepg¢éo do risco para contrair o HIV em pessoas do sexo masculino que se
identificaram como homossexuais ou bissexuais (n=110) relacionado as praticas sexuais.

Auto avaliagao do risco de contrair HIV

Médio

Questoes (n)

Alto Baixo Nenhum

Usou camisinha na Sim (54) 5,6 222 64,8 7.4

sua primeira relacao

sexual Nao (56) 71 26,8 50,0 16,1

Teve mais do que um Sim (97) 7,2 25,8 54,6 12,4

parceiro sexual em

toda sua vida Néo (13) 0,0 15,4 76,9 7,7

Teve mais do que 10 Sim (64) 9,4 32,8 43,8 14,1

parceiros sexuais em

toda sua vida Néo (46) 2,2 13,0 76,1 8,7
" . Sim (90) 6,7 25,6 53,3 14,4

Teve relagdes sexuais

nos ultimos 12 meses Nao (20) 5,0 20,0 75,0 0,0

Teve relagdes sexuais Sim (90) 8.1 355 46.8 9.7

com mais de um ’ ’ ’ ’

parceiro sexual nos

ultimos 12 meses Nao (20) 4,2 10,4 70,8 14,6

Na sua ultima relagao Sim (69) 7,2 21,7 60,9 10,1

sexual vocés usaram

camisinha Néo (41) 4,9 29,3 51,2 14,6

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Tabela 20 — Autopercepgédo do risco para contrair o HIV em pessoas do sexo masculino
que se identificam como homossexuais ou bissexuais (n=110) relacionado aos tipos de
parcerias sexuais.

Autoavaliagdo do risco de contrair HIV
Alto Médio Baixo Nenhum

Questoes Resposta

Teve relagéo sexual Sim (57) 7,0 28,1 474 17,5
com parceiros(as) fixos

(as)nos ultimos 12

meses? (110) Nao (53) 5.7 20,8 67,9 5.7

Usou camisinha com Sim (27) 3,7 25,9 59,3 11,1
parceiros (as) fixos

(@s)? (57) Nzo (30) 10,0 30,0 36,7 23,3
Usou camisinha Sim (11) 9,1 18,2 54,5 18,2
sempre? (57) N&o (46) 6,5 30,4 457 17,4
Teve relagéo sexual Sim (73) 8,2 30,1 50,7 11,0

com parceiros (as)
casuais (as) nos
ultimos 12 meses?

(110) Nao (37) 2,7 13,5 70,3 13,5
Teve mais do que cinco Sim (39) [ 41,0 43,6 [
parceiros (as) sexuais
casuais nos ultimos 12

? (7
meses? (73) N0 (34) 8.8 17,6 58,8 17,7
Usou camisinha com Sim (66) 6,1 30,3 53,0 10,6
parceiros (as) casuais?
(73) Nzo (7) 28,6 28,6 28,6 14,3
Usou camisinha Sim (39) 4.5 22,7 56,8 15,9
sempre? (73) Nao (34) 13,8 41,4 41,4 3,4
Teve relagéo sexual Sim (89) 7’9 25,8 5319 12’4
com pessoas que
conheceu pela Internet? B
(110) Nao (21) 0,0 19,0 71,4 9,5
oo e sim (85) 7,1 27,1 52,9 12,9
ultima relagéo com
parceiros (as) que
conheceu pela Internet?
(89) Nao (4) 25,0 0,0 75,0 0,0

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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ses 7,0% consideram-se de alto risco. Des-
taca-se que aqueles que usam sempre pre-
servativo com esse tipo de parceiro tem
uma percepgao de alto risco maior (9,1%)
do que os que nao usam (6,5%), podendo
refletir que aqueles que reconhecem maior
risco, utilizam mais o preservativo, também
com os parceiros fixos (Tabela 20).
Destaca-se que aqueles que néo
usaram camisinha com parceiros ocasio-
nais avaliam apresentar uma maior risco,
chegando a 28,6%. Entre os 110 homens
homossexuais e bissexuais, 89 partici-
pantes (80,9%) relatam que fizeram sexo
com pessoas que conheceram por meio da
Internet, e que 95,5% usaram preservativo
em sua ultima relacdo com esse tipo de
parceria. Manter relacbes sexuais com pes-

soas conhecidas através da internet tem si-
do apontado como comportamento que au-
menta o risco para desenvolvimento das
IST. Estudos tem demonstrado que o sexo
mediado por internet, incluindo aplicativos
de encontros € uma pratica comum e recor-
rente entre os jovens (OLIVEIRA, 2020).
Entretanto, um diferencial notério em nosso
estudo é que aproximadamente 95% dos
que relataram a realizagcdo de sexo com
pessoas conhecidas pela Internet utilizaram
preservativo no ato sexual. Uma das princi-
pais hipoteses para tal achado é que, por
estarmos discutindo dados relacionados a
populacado masculina, cujo contexto histori-
co possui uma quantidade maior de parcei-
ros nao fixos, tendem a realizarem a pratica
segura.

Tabela 21 — Autopercepg¢ao do risco para contrair o HIV em pessoas do sexo masculino que se
identificaram como heterossexuais (n=155) relacionado as praticas sexuais.

Questoes (n)

Autoavaliagao do risco de contrair HIV

Alto Médio Baixo Nenhum
Usou camisinha na sua Sim (81) 0,0 13,6 60,5 25,9
primeira relagéo sexual N3o (74) 2.7 12.2 58.1 27.0
Teve mais do que um Sim (83) 1,2 16,9 57,8 241
parceiro sexual em toda
sua vida Nao (72) 1,4 8,3 61,1 29,2
Teve mais do que 10 Sim (33) 3,0 15,2 60,6 21,2
parceiros sexuais em -
toda sua vida Nao (122) 0,8 12,3 59,0 27,9
Teve relagbes sexuais Sim (98) 1,0 14,3 60.2 24,5
nos ultimos 12 meses N3o (57) 1,8 10,5 57,9 29,8
Teve relggées sexuais _ Sim (33) 3,0 18,2 57.6 21,2
com mais de um parceiro
sexual nos ultimos 12 _
meses Nao (122) 0,8 11,5 59,8 27,9
Na sua Ultima relagéo Sim (73) 1,4 12,3 63,0 233
sexual vocés usaram
camisinha? Nao (82) 1,2 13,4 56,1 29,3
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Na autopercepc¢éao do risco para con-
trair o HIV em pessoas do sexo masculino
que se identificaram como heterossexuais
relacionados as praticas sexuais, visualiza-
se que a grande a percepc¢ao de alto é risco
€ menoremtodos os grupos (Tabela 21).

Tabela 22 — Autopercepgéo do risco para contrair

Quando avaliamos as respostas dos
homens heterossexuais da amostra des-
taca-se que apesar da menor percepgao de
alto risco em relacédo aos que se identi-
ficaram como bissexuais e homossexuais.
Os que n&o usam camisinha, principal-

o HIV em pessoas do sexo masculino que se

identificaram como heterossexuais (n=155) relacionado aos tipos de parcerias
sexuais.

Questoes Resposta

Autoavaliagao do risco de contrair HIV

Alto Médio Baixo Nenhum
Teve relagdo sexual com | - ;. (go) 1,2 14,6 58,5 25,6
parceiros (as) fixos (as)
nos ultimos 12 meses?
(155) Nao (73) 1,4 11,0 60,3 27,4
Usou camisinha com Sim (46) 0,0 15,2 56,5 28,3
parceiros (as) fixos (as)?
(82) Nzo (36) 2,8 13,9 61,1 22,2
Usou camisinha sempre?| Sim (19) 0,0 15,8 63,2 211
(82) Nao (63) 1,6 14,3 57,1 27,0
Teve relacao sexual com Sim (41) 2.4 17.1 51,2 29.3
parceiros (as) casuais
(as) nos ultimos 12
meses? (155) Nao (114) 0,9 11,4 62,3 25,4
Teve mais do que cinco Sim (8) 12,5 12,5 62,5 12,5
parceiros (as) sexuais
casuais nos ultimos 12
?
MEEEST (1) N30 (34) 0,0 18,2 48,5 33,3
Usou camisinha com Sim (37) 0,0 18,9 541 27,0
parceiros (as) casuais?
(41) Nao (4) 25,0 0,0 25,0 50,0
Usou camisinha sempre? Sim (22) 0,0 13,6 54,5 31,8
(41) Nao (19) 5,3 21,1 47,4 26,3
Teve relagao sexual com Sim (45) 0,0 11,1 55,6 &5,3
pessoas que conheceu
pela internet? (155) N&o (110) 1,8 13,6 60,9 23,6
Usou camisinha na .
ltima relagdo com Sim (42) 0,0 11,9 54,8 33,3
parceiros (as) que
h la int t?
‘(ﬁ’g) S BRI NZo (3) 0,0 0,0 66,7 33,3

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Epidemiologia aplicada no SUS. volume II: 08-73. Aracaju, 2023



Conhecimentos, atitudes e praticas em relagdo as infecgoes
sexualmente transmissiveis em universitarios do estado de Sergipe 49

mente com parcerias ocasionais se veem
sobre mais altorisco (Tabela 22).

Entre as pessoas do sexo feminino,
independente da orientacdo sexual a per-
cepcao de alto risco para contrair HIV é
notado entre as que relataram mais de um
parceiro sexual no ultimo ano (Tabela 23).

O uso de preservativo em todas as
situagdes foi maior entre os individuos mais
jovens, com tendéncia de declinio do uso
com o aumento da idade, exceto com
parceiros ocasionais que apresentou irre-
gularidade nessa tendéncia. Em todas as
faixas etarias o menor uso de preservativo
foi relatado com os parceiros fixos, sendo

de 37,8% nos mais jovens e de 8,7 naqueles
entre 40 e 65 anos. O uso de preservativo
na ultima relacdo sexual, independen-
temente da parceria, foi de 61,1 % entre os
individuos de 17 a 20 anos, nos individuos
entre 40 e 65 foi de 16,0% (Grafico 9).

De acordo com a Pesquisa de Co-
nhecimentos, Atitudes e Praticas da popu-
lag&o Brasileira, realizada pelo Ministério da
Saude em 2013 (PCAP-2013), foi demons-
trado que o nao uso de preservativo foi
significativamente elevado entre pessoas
casadas ou que vivem com parceiros (75%)
e entre as pessoas com idade avancada,
atingindo (92,4%). A maior prevaléncia por

Tabela 23 — Autopercepgéo do risco para contrair o HIV em pessoas do sexo feminino
independente de orientagédo sexual (n=434) relacionado as praticas sexuais.

Questoes (n)

Autoavaliagao do risco de contrair HIV

Alto Médio Baixo Nenhum

Usou camisinha na sua Sim (221) 3.2 15,4 65,2 16,3

imei laca [
primeira relagédo sexua Néo (213) 19 16.0 615 207
Teve mais do que um Sim (221) 2,7 21,7 61,1 14,5
parceiro sexual em toda
sua vida Nao (213) 2,3 94 65,7 22,5
Teve mals do que 10 Sim (55) 3,6 27,3 58,2 10,9
parceiros sexuais em
toda sua vida Nao (379) 2,4 14,0 64,1 19,5
Teve relagbes sexuais Sim (309) 2,9 16,8 65,0 15,2
e Uilires 112 miesse NZo (125) 1,6 12,8 59,2 26,4
Teve relagbes sexuais | gim (54) 7.4 29,6 57,4 56
com mais de um parceiro
sexual nos ultimos 12
meses Nao (380) 1,8 13,7 64,2 20,3
Na sua ultima relacao Sim (180) 1,7 12,8 63,9 21,7
sexual vocés usaram
camisinha? Nao (254) 3,1 17,7 63,0 16,1
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Tabela 24 — Autopercepgao do risco para contrair o HIV em pessoas do sexo feminino independente
de orientacao sexual (n=434) relacionado aos tipos de parcerias sexuais.

Questoes

Resposta

Auto avaliagao do risco de contrair HIV

Alto

Médio

Baixo

Nenhum

Teve relagdo sexual com | Sim (287) 3,1 15,7 64,5 16,7
parceiros (as) fixos (as)

nos ultimos 12 meses? .

(434) Nao (147) 1,4 15,6 61,2 21,8
Usou camisinha com Sim (154) 1,9 13,0 68,2 16,9
parceiros (as) fixos (as)?

(287) N&o (133) 4,5 18,8 60,2 16,5
Usou camisinha sempre? | Sim (73) 1,4 13,7 60,3 24,7
(287) Nao (214) 3,7 16,4 65,9 14,0
Teve relagédo sexual com Sim (93) 3,2 22,6 61,3 12,9
parceiros (as) casuais (as

nos ultimos 12 meses?

(434) N&o (341) 2,3 13,8 63,9 19,9
Teve mais do que cinco Sim (13) 15,4 231 53,8 7,7
parceiros (as) sexuais

casuais nos ultimos 12

meses? (93) N30 (80) 1,3 22,5 62,5 13,8
Usou camisinha com Sim (64) 0,0 15,6 68,8 15,6
parceiros (as) casuais?

(93) Nzo (29) 10,3 37,9 44,8 6,9
Usou camisinha sempre? Sim (39) 0,0 7,7 71,8 20,5
(93) Nzo (54) 5,6 33,3 53,7 7.4
Teve relagédo sexual com Sim (87) 2.3 25.3 59,8 12.6
pessoas que conheceu

pela Internet? (434) Nao (347) 2,6 13,3 64,3 19,9
Usou camisinha na ultima Sim (56) 0,0 17.9 67,9 14,3
relagdo com parceiros (as)

que conheceu pela

Internet? (45) Nao (31) 6,5 38,7 4572 9,7

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

faixa etaria e demais caracteristicas anali-
sadas foram as mulheres com 60 anos ou
mais, casadas ou que coabitam com seus
companheiros. Dados que corrobora com
analise desse estudo, no qual destaca a
maior predominancia do ndo uso do preser-

vativo pelos individuos que possuem par-
ceiros fixos (CUNHA-OLIVEIRA et al.,
2021).

O uso do preservativo em todas as
relacdes com parceiros fixos foi baixo nos
trés subgrupos populacionais avaliados,
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Grafico 09 — Percentual (%) de individuos que relataram relagédo sexual nos ultimos 12 meses
(n=506) segundo indicadores de uso de preservativos, por faixa etaria.
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

sendo menor em homens que se definem
como homossexual ou bissexual (19,3%),
chegando em 25,4% nas mulheres. O uso
na primeira relagdo também foi menor em
homens homossexuais e bissexuais
(50,0%), sendo maior em homens heteros-
sexuais (64,3%) (Grafico 10).

Os resultados apresentados possui
grande relacédo com o contexto social e o
Brasil possui um contraste de pensa-
mentos, uma sociedade tolerante e aberta e
com tendéncias crescentes de manifesta-
¢bes de preconceitos e discriminagdes con-
tra homossexuais. Esse cenario afeta e in-
terfere na construgdo de conhecimento da
populacao referente a saude sexual, princi-
palmente no tocante a prevencao ao risco
de infecg¢ao por IST e HIV, o que traz inume-

ras duvidas em relagéo as praticas sexuais.
Afalta de conhecimento principalmente por
jovens é um fator que contribui para a expo-
sicdo de risco principalmente para indivi-
duos homossexuais, estudos apontam que
principalmente jovens homossexuais reali-
zaram relagdes sexuais de risco, ou seja,
sem a utilizagdo da camisinha (QUEIROZ et
al.,2018).

Quanto a percepgéo de risco e o
indicador de propor¢cao de uso de preser-
vativo na populacdo sexualmente ativa,
observa-se que os que menos usam pre-
servativo reconhecem uma maior vulnera-
bilidade, claramente visivel naqueles nas
relagdes com parceiros ocasionais (Grafico
11). Esses dados corroboram com os
achados do estudo de Moreira, Dumith e
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Grafico 10 — Percentual (%) de individuos que relataram relagdo sexual nos ultimos
12 meses segundo indicadores de uso de preservativos por grupo populacional.
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Paludo (2018), no qual maior prevaléncia de
uso de preservativo ocorreu entre os estu-
dantes que tiveram parceiro casual na ulti-
ma relacao (72,9%). Divergindo com os da-
dos da (PCAP) no qual quase metade (45%)
da populagéo brasileira sexualmente ativa
nao usou preservativo em relagbes sexuais
casuais (FONTES et al.,, 2017). Mesmo
sabendo dos beneficios evidentes do pre-
servativo, ainda é frequente a resisténcia
dos adolescentes em adota-lo nas praticas
sexuais, pelo fato de ndo gostarem de usa-
lo, por confiarem no parceiro e pela ocorrén-
cia de sexo casual com parceiros aleatérios
(MOREIRAEt al., 2022).

Testagem para identificagcdo das

Homem heterossexual

Mulher

Uso na ultima relagéo
Usa sempre com parceiro ocasional

Sergipe, 2021.

infeccoes peloHIV,VHB e VHC

A infeccdo pelo Virus da Imuno-
deficiéncia Humana (HIV) e Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (HIV/Aids)
configuram-se como um problema de saude
anivel global, sendo que uma das principais
formas de controle da epidemia é a detec-
¢éo precoce do virus. Nesse contexto, o tes-
te de HIV como meta estabelecida pelo
Joint United Nations Programme on HIV
and AIDS (UNAIDS) é essencial para que
até 2030 cerca de 95% das pessoas
vivendo com HIV/AIDS (PVHIV) compre-
endam sua situagédo soroldgica, util para
evitar o diagnostico tardio do tratamento e a
manutencdo da transmissdo da doenca
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Grafico 11 — Percentual (%) de individuos que relataram relagéo sexual nos Ultimos 12 meses
segundo indicadores de uso de preservativos, por percepgéo de risco de contrair o HIV.
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(COHEN etal., 2016; KAPADIAet al., 2020).
Entretanto, apenas 84% das PVHIV estao
cientes do seu status sorolégico, o que
compromete a redugao de comportamento
de risco e o uso de estratégias de preven-
¢ao do HIV, como a pré-exposicao (PrEP) e
profilaxia pds-exposi¢cdo (PEP) entre as
pessoas com as quais aquelas se
relacionam (WHO, 2014; MCCORMACK et
al.,2016; ROSENBERG et al., 2017).

Os profissionais da saude, por sua
vez, devem ser capazes de recomendar a
triagem para HIV quando pertinente, visto
que a suspeita € considerada na maioria
das abordagens clinicas com o paciente.
Foi estabelecido pelo Centers for Disease
Control and Prevention (CDC) que os
pacientes que se beneficiam com o rastreio

rotineiro sdo aqueles com idade entre 13 e
75 anos, especialmente homens que fazem
sexo com homens (HSH), bem como paci-
entes que injetam drogas, trabalhadores do
sexo e pacientes que desconhecem ou nao
o estado sorologico de HIV do parceiro e/ou
pratica de habitos de risco. Além disso, pes-
soas que independentemente de n&o apre-
sentarem sinais ou sintomas associados ao
HIV, mas relatam possivel exposicdo ao
virus também devem ser rastreadas, com
repeticdo do teste em até 4 a 6 meses apos
a relagdo sexual desprotegida. Mulheres
gravidas também necessitam do rastreio no
inicio da gestacédo (BRANSON et al., 2006;
DEL RIO et al, 2006; DINNENO et al., 2017;
WATTS etal., 2020).

Do mesmo modo, doengas que sé&o
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transmitidas pela pratica sexual sem uso de
preservativos, como as hepatites virais
(VHB e VHC), também s&o foco de campa-
nhas de prevencéo governamentais, em vir-
tude da alta prevaléncia global destas co-
morbidades, ja que as estimativas da Orga-
nizacdo Mundial de Saude (OMS) apontam
que cerca de 1 bilhdo de pessoas ja tiveram
contato com o VHB, com mais de 1/3 destas
tornando-se portadores croni-cos. Quanto
ao VHC, pressupde-se que cerca de 170
milhdes de pessoas podem estar infectadas
por esse agente infeccioso (SANTOS et al.,
2017).

Nesta PCAP, foi possivel identificar o
cenario de testagem para HIV/Aids e hepa-
tites virais entre os estudantes dos diversos
campi da Universidade Federal de Sergipe.
Um total de 711 graduandos participaram
da pesquisa e responderam a investigagéo.
Destes, 61% (n=434) pertencem ao género
feminino, 37,7% (n=268) sdo do género
masculino e 1,3% (n=9) ndo se enquadram
em nenhum dos dois. Quanto a orientagao
sexual, 71,2% (n=506) se declaram
heterossexuais, 13,5% (n=96) bissexuais,
12,7% (n=90) homossexuais e 2,6% (n=19)
possuem outros tipos. Acerca da faixa
etaria, houve um predominio de académi-
cos entre 21 a 25 anos, correspondente a
48,5% (n=345) da amostra, seguido de 24%
(n=170) entre 17 a 20 anos, 13,6% (n=97)
entre 26 a 30 anos, 5,3% (n=38) entre 41 a
65 anos, 4,5% (n=32) entre 31 a 35 anos e
4,1% (n=29) entre 36 a 40 anos. Emrelagéo
a etnia, 70% (n=495) se autodeclaram
negros, 24% (n=175) brancos, 4,1% (n=29)
sdo de outra etnia e a parcela restante nao

ha informagédo quanto a raga/cor. Entre os
entrevistados, 77% (n=548) n&o s&o casa-
dos ou convivem com parceiros e 81,3%
(n=578) tém origem em Sergipe. No que diz
respeito a renda mensal, a maioria, 44%
(n=313) detém entre 1 a 3 salarios, 31,5%
(n=224) possuem menos que um salario-
minimo e 23,6% (n=168) vivem com mais de
3 salarios- minimos (Tabela 25).

Dentre os 309 discentes (43,5%) que
ja testaram para HIV/Aids alguma vez na
vida, a maioria € do género feminino
(n=177), heterossexuais (n=184), de idade
entre 21 a 25 anos (n=150), negros (n=221),
solteiros (n=218), com renda entre 1 a 3
salarios-minimos (n=131) e oriundos de
Sergipe (n=247). 136 estudantes (19,1%)
da graduacgao revelaram ter feito o teste nos
ultimos 12 meses, com 0 mesmo padrao
sociodemografico supracitado, a excegao
do predominio masculino (n=68) (Tabela
25). Alguns estudos apontam maior testa-
gem para HIV/Aids entre adultos mais ve-
Ihos, mulheres, pessoas com parceiros do
mesmo sexo e minorias étnico-raciais
(PATEL et al., 2020; OUTLAW et al., 2021;
VAN HANDEL et al., 2016).

Em relacdo ao curso de graduacéo,
os estudantes da area de Ciéncias da Sau-
de s&o os que mais testaram alguma vez na
vida (n=100) ou nos ultimos 12 meses
(n=41) para HIV/Aids, com maior numero
absoluto de alunos dos campi Sao Cris-
tébvao (n=196; n=98) e Lagarto (n=43;
n=17), além da maior abrangéncia de
testagem entre alunos que estdo no 3°
(n=62; n=28) ou 4° (n=64; n=31) ano da
graduacéo (Tabela 26).
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Tabela 25 - Realizag&o dos testes para HIV/aids alguma vez na vida ou nos ultimos

12 meses de acordo com as variaveis sociodemograficas da amostra.

VEUEVCIEX ()

Testou alguma vez na vida Testou nos ultimos 12 meses

n % n %
Género
Feminino (434) 177 40,8 66 15,2
Masculino (268) 128 47,8 68 254
Outros (9) 4 44 .4 2 22,2
Orientagao sexual
Homem homessexual (76) 52 68,4 34 447
Homem heterossexual (155) 48 31,0 15 9,7
Homem bissexual (34) 25 73,5 17 50,0
Mulher homossexual (14) 8 57,1 1 71
Mulher heterossexual (351) 136 38,7 47 13,4
Mulher bissexual (62) 31 50,0 16 25,8
Outros (19) 4 21,1 2 10,5
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 24 14,1 16 9,4
21 a 25 anos (345) 150 43,5 74 21,4
26 a 30 anos (97) 60 61,9 23 23,7
31 a 35 anos (32) 23 71,9 8 25,0
36 a 40 anos (29) 25 86,2 8 27,6
41 a 65 anos (38) 27 71,1 7 18,4
Racal/cor
Branca (175) 74 42,3 32 18,3
Parda (381) 163 42,8 74 19,4
Preta (114) 58 50,9 25 21,9
Outra (29) 9 31,0 2 6,9
Sem informacéo (12) 5 41,7 2 16,7
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 89 56,0 22 13,8
Nao (548) 218 39,8 113 20,6
Nao informado (4) 2 50,0 1 25,0
Renda mensal
< 1 salario-minimo (224) 81 36,2 38 17,0
1 a 3 salarios (313) 131 41,9 59 18,8
3 a 5 salarios (79) 43 54,4 13 16,5
> 5 salarios (89) 52 58,4 25 28,1
Sem informacao (6) 2 3883 1 16,7
Estado de origem
Sergipe (578) 247 42,7 113 19,6
Outro estado (131) 60 45,8 22 16,8
Sem informacao (2) 2 100,0 1 50,0
Total (711) 309 43,5 136 19,1
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Tabela 26 — Realizagéo dos testes para HIV/aids alguma vez na vida ou nos ultimos
12 meses de acordo com as variaveis relacionadas ao curso de graduagéo da amostra.

Variaveis (n)

Area do Curso

Testou alguma
vez na vida

Testou nos
ultimos 12 meses

% n %

Ciéncias Agrarias (60) 27 45,0 12 20,0
Ciéncias Biologicas (30) 12 40,0 6 20,0

Ciéncias da Saude (212) 100 47,2 41 19,3
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 28 36,8 16 21,1

Ciéncias Humanas (86) 34 39,5 12 14,0
Ciéncias Sociais Aplicadas (129) 60 46,5 29 22,5
Engenharias (30) 10 33,3 7 23,3

Linguistica, Letras e Artes (74) 34 45,9 12 16,2
Nao informado (14) 4 28,6 1 7.1

Campi

Aracaju (45) 27 60,0 10 22,2
Gléria (31) 12 38,7 7 22,6
Itabaiana (119) 24 20,2 9 7,6

Lagarto (95) 43 45,3 17 17,9
Séao Cristovao (411) 196 47,7 88 21,4
Sem informacéo (10) 7 70,0 5 50,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 48 30,2 21 13,2
2°ano (132) 53 40,2 20 15,2
3°ano (142) 62 43,7 28 19,7
4° ano (139) 64 46,0 31 22,3
5° ano (76) 49 64,5 21 27,6
6° ano (57) 30 52,6 13 22,8
Sem informagéo (6) 3 50,0 2 33,3
Total (711) 309 43,5 136 19,1

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.

Ao analisarmos a proporgao de dis-
centes que realizaram o teste em questao
relacionados a percepgéao de risco de con-
trair o virus, observa-se que entre os de alto
risco 72,7% testaram para HIV/Aids alguma
vez na vida, enquanto 45,5% descobriram
seu status sorolégico nos ultimos 12 meses.
Por outro lado, outros graduandos da insti-

tuicdo, mesmo percebendo baixo risco para
adquirir a doencga, correspondem a 40% e
15,2% dos que testaram alguma vez na vida
e nos ultimos 12 meses para HIV/Aids, res-
pectivamente (Grafico 12).

Segundo Licata et al. (2022), cursar
Medicina ou Ciéncias da Saude configura
como um forte preditor para estudantes da
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graduacéo ja terem feito testagem para HIV/
Aids, variavel analisada conjuntamente
com o conhecimento sobre a infec¢ao do vi-
rus. Em virtude da consciéncia coletiva
acerca da discriminacéo e persisténcia de
estigmas associados a PVHIV, observa-se
gue taxas altas de comportamentos sexuais
de risco e a orientagdo sexual desempe-
nham um papel importante na hora de
realizar o teste para HIV/Aids (CDC, 2016;
SIEGEL etal.,2010).

A percepgao de risco também influ-
encia na realizacao de teste para HIV, uni-
versitarios que se avaliaram com um risco
maior de exposi¢céo ao HIV realizaram pro-
porcionalmente mais exames, tendo tes-

tado pelo menos umavez navidaem72,7%
e 45,4% no ultimo ano (Grafico 12).

Da amostra total, 27,1% (n=193)
académicos ja fizeram teste rapido para
HIV/Aids cujo resultado € mostrado em
cerca de 20 minutos, enquanto 61,6%
(n=438) conhecem servigo de saude onde a
testagem é gratuita. Ha similaridade em
todas as variaveis analisadas com a
identificacdo do estado sorolégico em
relacdo ao padréo sociodemografico e do
académico (Tabelas 27 e 28). Nesse
sentido, € valido ressaltar que muitas
pessoas sentem receio de procurar 0s
servicos de saude para realizar o teste
rapido de forma rotineira, por causa da

Grafico 12 — Proporgao de pessoas (n=711) que relataram ter feito o teste para o diagnostico de
HIV/Aids pelo menos uma vez na vida e nos ultimos 12 meses, por percepgdo de risco de contrair a
infecgéo pelo HIV.
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Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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errbnea valoragéo social negativa atribuida
a procura antecipada do status sorolégico,
além da existéncia de barreiras estruturais
relacionadas a desigualdades socioeco-
némicas e dificuldades de acesso aos
espacos de testagem (KIMMEL et al., 2018;
MAYER et al., 2019; PALK et al., 2020;

SULLIVAN et al., 2020; WULANDARI et al.,
2019).

As intervengdes baseadas na comu-
nidade sao capazes de superar as barreiras
impostas pelo estigma social, j4 que séo
implementadas ndo s6 por meio de testa-
gem domiciliar de HIV, mas também de

Tabela 27 — Realizag&o de teste rapido para HIV/Aids e se conhece algum servigo de saude onde
o teste de aids é feito gratuitamente de acordo com as variaveis sociodemograficas da amostra.

Ja fez um teste rapido de
aids cujo resultado sai

Variaveis (n)

Conhece servigo de saude
onde o teste de Aids é feito

na hora gratuitamente
% n %

Género
Feminino (434) 104 24,0 263 60,6
Masculino (268) 86 32,1 170 63,4
Outros (9) g 33,3 5 55,6
Orientagao sexual
Homem homossexual (76) 43 56,6 62 81,6
Homem heterossexual (155) 23 14,8 77 49,7
Homem bissexual (34) 18 52,9 28 82,4
Mulher homossexual (14) 4 28,6 11 78,6
Mulher heterossexual (351) 82 234 203 57,8
Mulher bissexual (62) 18 29,0 46 74,2
Outros (9) 5 26,3 6 31,6
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 15 8,8 82 48,2
21 a 25 anos (345) 103 29,9 224 64,9
26 a 30 anos (97) 41 42,3 66 68,0
31 a 35 anos (32) 10 31,3 19 59,4
36 a 40 anos (29) 15 51,7 24 82,8
41 a 65 anos (38) 9 23,7 23 60,5
Racgalcor
Branca (175) 36 20,6 111 63,4
Parda (381) 109 28,6 231 60,6
Preta (114) 39 34,2 72 63,2
QOutra (29) 7 24 .1 14 48,3
Sem informac&o (12) 2 16,7 9 75,0
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 51 32,1 101 63,5
Nao (548) 141 25,7 333 60,8
Nao informado (4) 1 25,0 4 100,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 52 23,2 121 54,0
1 a 3 salarios (313) 93 29,7 197 62,9
3 a 5 salarios (79) 21 26,6 49 62,0
> 5 salarios (89) 25 28,1 66 74,2
Sem informacao (6) 2 33,3 5 83,3
Estado de origem
Sergipe (578) 159 27,5 345 59,7
Outro estado (131) 34 26,0 91 69,5
Sem informacao (2) 0 0,0 2 100,0
Total (711) 193 271 438 61,6

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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campanhas moveis de testagem do virus
(SUNDARARAJAN et al, 2022). Em relacao
as estratégias tracadas para aumentar a
adesao a testagem, percebe-se que a dis-
tribuicdo de autotestes de HIV oral com
swab em instalagdes médicas tém se mos-
trado efetivo devido a alta aceitagdo, prin-

cipalmente na populagdo masculina, em
oposigcdo ao tradicional teste sanguineo
para detecgao do virus (DOVEL et al., 2020;
OYARO et al., 2020).

No que diz respeito a testagem para
VHB e VHC alguma vez na vida, a maior
parte corresponde ao género feminino

Tabela 28 — Realizagéo de teste rapido para HIV/Aids e se conhece algum servigo de saude onde o
teste de aids é feito gratuitamente de acordo com as variaveis relacionadas ao curso de
graduacgéo da amostra.

Ja fez um teste rapido
de aids cujo resultado
sai na hora

Variaveis (n)

Sabe de algum servigo de saude
onde o teste de Aids é feito
gratuitamente?

% %

Area do Curso

Ciéncias Agrarias (60) 19 31,7 39 65,0
Ciéncias Biolégicas (30) 10 33,3 18 60,0
Ciéncias da Saude (212) 76 35,8 160 75,5
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 12 15,8 37 48,7
Ciéncis Humanas (86) 18 20,9 52 60,5
(C1|§r91;:|s Sociais Aplicadas 30 23.3 67 51,9
Engenharias (30) 6 20,0 16 53,3
Linguistica, Letras e Artes (74) 20 27,0 39 52,7
Nao informado (14) 2 14,3 10 71,4
Campi

Aracaju (45) 22 48,9 34 75,6
Gloria (31) 10 32,3 21 67,7
Itabaiana (119) 9 7,6 51 42,9
Lagarto (95) 35 36,8 80 84,2
Sao Cristovao (411) 112 27,3 244 59,4
Sem informac&o (10) S 50,0 8 80,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 30 18,9 82 51,6
2° ano (132) 30 22,7 86 65,2
3° ano (142) 42 29,6 95 66,9
4° ano (139) 42 30,2 90 64,7
5° ano (76) 31 40,8 53 69,7
6° ano (57) 16 28,1 29 50,9
Sem informacéo (6) 2 33,3 3 50,0
Total (711) 193 27,1 438 61,6

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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(n=106), heterossexuais (n=103), de idade Sergipe (n=127) (Tabela 29). Da mesma
entre 21 a 25 anos (n=91), negros (n=121), forma que o panorama para o HIV/Aids,
solteiros (n=127), com renda entre 1 a 3 alunos da area da Saude (n=73; n=56), dos
salarios-minimos (n=81) e oriundos de campi de Sdo Cristovdo (n=97; n=89) e

Tabela 29 — Realizacéo dos testes para Hepatite B e Hepatite C alguma vez na vida de acordo
com as variaveis sociodemograficas da amostra.

Ja fez teste para Hepatite B | Ja fez teste para Hepatite C

Variaveis (n)

n % n %
Género
Feminino (434) 106 24,4 89 20,5
Masculino (268) 66 24,6 54 20,1
Outros (9) 1 11,1 1 11,1
Orientagao sexual
Homem homossexual (76) 28 36,8 23 30,3
Homem heterossexual (155 21 13,5 17 11,0
Homem bissexual (34) 15 44 1 12 35,3
Mulher homossexual (14) 5 35,7 3 214
Mulher heterossexual (351) 82 23,4 67 19,1
Mulher bissexual (62) 17 27,4 17 27,4
Outros (9) 5 26,3 5 26,3
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 18 10,6 14 8,2
21 a 25 anos (345) 91 26,4 76 22,0
26 a 30 anos (97) 30 30,9 24 247
31 a 35 anos (32) 10 313 9 28,1
36 a 40 anos (29) 12 41,4 11 37,9
41 a 65 anos (68) 12 31,6 10 26,3
Ragalcor
Branca (175) 44 25,1 37 21,1
Parda (381) 95 24,9 78 20,5
Preta (114) 26 22,8 22 19,3
Outra (29) 5 17,2 4 13,8
Sem informagéo (12) 3 25.0 3 25.0
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 45 28,3 40 25,2
Nao (548) 127 23,2 104 19,0
Nao informado (4) 1 25,0 0 0,0
Renda mensal
<1 salario minimo (224) 41 18,3 32 14,3
1 a 3 salarios (313) 81 25,9 69 22,0
3 a 5 salarios (79) 18 22,8 13 16,5
> 5 salarios (89) 32 36,0 29 32,6
Sem informacéo (6) 1 16,7 1 16,7
Estado de origem
Sergipe (578) 127 22,0 106 18,3
QOutro estado (131) 44 33,6 36 27,5
Sem informagéo (2) 2 100,0 2 100,0
Total (711) 173 243 144 20,3

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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Lagarto (n=30; n=20) e no 3° (n=34; n=32)
ou 4° (n=41; n=33) ja testaram para VHB e
VHC (Tabela 30).

Farias (2019) aponta em seu estudo
o desconhecimento das vias de trans-
missao das hepatites virais, principalmente
pela via sexual e compartilhamento de
instrumentos, seja para uso de drogas, seja
para manicure, principalmente entre o gé-

nero masculino. Tal fator pode contribuir
para a baixa adesao relacionada a tes-
tagem para HBV e HCV, em raz&o da baixa
percepcgao de risco em contrair estes virus,
ainda que programas nacionais de imuni-
zacgao contra o HBV tenham sido criados e
implantados pelo governo.

Diante do quadro preocupante da
baixa frequéncia de testagem para HIV,

Tabela 30 — Realizagéo dos testes para hepatite B e hepatite C alguma vez na vida de acordo com as
variaveis relacionadas ao curso de graduagéo da amostra.

Variaveis (n)

n

Ja fez teste para hepatite B

Ja fez teste para hepatite C

% n %

Area do Curso

Ciéncias Agrarias (60) 13 21,7 10 16,7
Ciéncias Bioligicas (30) 9 30,0 7 23,3
Ciéncias da Saude (212) 73 34,4 56 26,4
Ciéncias Exatas e da Terra (76) 14 18,4 11 14,5

Ciéncias Humanas (86) 18 20,9 16 18,6
alggg:las Sociais Aplicadas 27 20.9 24 18.6
Engenharias (30) 5 16,7 5 16,7
Linguistica, Letras e Artes (74) 12 16,2 13 17,6
Nao informado (14) 2 14,3 2 14,3
Campi

Aracaju (45) 20 44 .4 15 33,3
Gloria (31) 6 19,4 5 16,1

Itabaiana (119) 16 13,4 12 10,1

Lagarto (95) 30 31,6 20 21,1

Sao Cristovao (411) 97 23,6 89 21,7
Sem informacgao (10) 4 40,0 3 30,0
Ciclo/ano do curso

1° ano (159) 29 18,2 24 15,1

2°ano (132) 29 22,0 27 20,5
3° ano (142) 34 23,9 32 22,5
4° ano (139) 41 29,5 & 23,7
5° ano (76) 23 30,3 16 21,1

6° ano (57) 16 28,1 11 19,3
Sem informacgao (6) 1 16,7 1 16,7
Total 173 24,3 144 20,3

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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VHB e VHC, é essencial que politicas publi-
cas coordenem e redirecionem suas estra-
tégias de alcance da populacao para reali-
zacao dos testes que detectam os virus em
questao. A pandemia da Covid-19 retardou,
significativamente, as metas propostas pe-
los centros de controle da epidemia de HIV/
Aids e de outras infecgdes sexualmente
transmissiveis, sendo necessario fortalecer
a integracao dos programas de triagem nos
sistemas de saude, haja vista que a dis-
paridade socioeconémica pode afetar o
acesso a cuidados do reconhecimento so-
rolégico dos pacientes.

Estigma e discriminagao

As questdes relacionadas ao esti-
gma e a descriminagao constituem parte da
histéria de algumas doencas ao longo do
tempo, como ja ocorreu (e ainda ocorre)
com a tuberculose e a hanseniase, entre
tantas outras. Com o HIV/Aids, o processo
de estigmatizagdo acompanha a evolugao
de sua epidemia desde o surgimento dos
primeiros casos na década de 1980, es-
tando associado, principalmente, aos gru-
pos mais afetados inicialmente (homens
que fazem sexo com homens, profissionais
do sexo e usuarios de drogas) e a sua liga-
¢ao a letalidade da patologia (GARCIA et
al.,2008).

Quatro décadas ap6s o seu surgi-
mento e com caracteristicas clinico- epide-
miolégicas bem distintas das manifes-
tacdes apresentadas em seu inicio, gracas
aos avancos tecnologicos desde a profilaxia

até o tratamento, sobretudo a terapia an-
tirretroviral (TARV), as Pessoas Vivendo
com HIV/Aids (PVHA) continuam tendo
suas identidades associadas ao perfil mor-
bido e contagioso construido pela impren-
sa, além de serem alvo da discriminagéo e
estigma nas mais diversas se¢des das suas
vidas (RELF etal., 2021).

Para além do carater contagioso da
infecgao por HIV, a dificuldade em abordar a
tematica se da, principalmente, pelo fato de
envolver trés grandes tabus que permeiam
a estrutura da sociedade ha muito tempo: o
sexo, relacionado diretamente a Aids; a
morte e o medo de morrer; e a moral, resul-
tante da ligagcdo da doencga a sexualidade e
comportamento sexual. Desta forma, o
estigma e a discriminagéo relacionadas as
PVHA tomam significados diferentes por
conta de constru¢ao sociocultural e histo-
rica que estabelece relagbes de desvalo-
rizagéo, excluséo, privagédo de direitos a
esta populagao (LELIS etal., 2016).

O estigma relacionado ao HIV
refere-se:

as crencas, atitudes e sentimentos
negativos em relacdo as pessoas
vivendo com o HIV (como também em
relacédo seus familiares e pessoas
préximas) e outras popu-lagdes que
estdo em maior risco de infecgao pelo
virus (populacdes-chave), como gays
e outros homens que fazem sexo com
homens, profissionais do sexo e

travestis e transexuais (UNAIDS,
2019).

Adiscriminagao relacionada ao HIV
refere-se:

ao tratamento desigual e injusto (por
acdo ou omissao) de um individuo

Epidemiologia aplicada no SUS. volume II: 08-73. Aracaju, 2023



Conhecimentos, atitudes e praticas em relagdo as infecgoes
sexualmente transmissiveis em universitarios do estado de Sergipe 63

baseado em seu estado HIV real ou
percebido. A discriminagao, no
contexto do HIV, também inclui o
tratamento desigual daquelas
populacbes mais afetadas pela
epidemia. Discriminagdes relacio-
nadas ao HIV normalmente basei-am-
se em atitudes e crencgas estig-
matizantes em relacdo a compor-
tamentos, grupos, sexo, doengas e
morte (UNAIDS, 2019).

Para avaliar as questdes relaciona-
das ao estigma e descriminag¢ao foram utili-
zadas trés questdes sobre atitudes que o
entrevistado tomaria se soubesse que
haveria “uma crianga com Aids na escola do
filho”, se “o vendedor de legumes e ver-
duras estivesse com Aids” ou se “a profes-
sora com aids poderia continuar dando au-
las em qualquer escola”.

O maior indice de rejeicao esteve re-
lacionado a continuar comprando de um
vendedor de legumes e verduras vivendo
com Aids, 85,4% de todos os participantes.
96,3% das mulheres concordam que se
uma professora tem o virus da Aids, mas
nao esta doente, pode continuar a dar aulas
em qualquer escola. 92,9% dos homens
heterossexuais continuariam mandando
seus filhos a escola se soubessem que ha
uma crianga com aids nesta escola, nesta
mesma questdo, 100% das pessoas que
recebem >5 salarios-minimos manteriam
seus filhos na escola em comparacéo aos
92,9% das pessoas que recebem <1 salario
(Tabela 31).

A maior parte das respostas positi-
vas estiveram associadas aos estudantes
das areas da saude e ciéncias sociais apli-
cadas, em contraponto, as areas de enge-

nharia e ciéncias exatas e da terra tivera
maior numero de respostas negativas,
associadas ao estigma e discriminagao. A
maior parte das respostas negativas tam-
bém estiveram associadas aos primeiros
anos de graduacéo, evoluindo gradativa-
mente até os ultimos anos, demonstrando
que a problematica vem sendo abordada
durante os anos de ensino (Tabela 32).

Desde a testagem até o tratamento,
as pessoas que vivem com HIV/Aids neces-
sitam dos servigcos de saude e a boa intera-
¢do com o mesmo € fundamental para o
controle da sua carga viral. No entanto,
além das barreiras pessoais, 0 estigma e a
discriminagéo existentes dentro dos servi-
¢os de saude, se tornam importantes obsta-
culos para as agbes de prevencéo, trata-
mento e cuidado em relagao ao HIV (MO-
RETTO et al, 2016; MAHENDRA et al.,
2007).

Atualmente, o diagnéstico tardio da
infeccéo por HIV é um dos principais pro-
blemas para o controle da pandemia e dimi-
nuicdo da morbimortalidade e qualidade de
vida das pessoas acometidas saude (OLI-
VEIRA, 2018). O estudo realizado pela
UNAIDS (2019) no Brasil revelou que cerca
de 25% das pessoas com infecgao pelo HIV,
evitaram realizar o teste de HIV por medo
que como os outros reagiriam se o resultado
fosse positivo, outros 25% tinham medo de
qgue os profissionais de saude os tratassem
mal ou revelassem o seu diagndstico para
terceiros sem o seu consentimento. Ade-
mais, relatos de comentarios negativos,
contato fisico minimo ou precauc¢des extras
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Tabela 31 — Proporgéo de pessoas que concordam com as afirmativas sobre estigmas e preconceitos
relacionadas a infeccao pelo HIV/Aids, por variaveis sociodemograficas.

Variaveis (n)

Se soubesse que
alguém que trabalha
vendendo legumes e
verduras esta com o

virus da Aids, vocé
continuaria comprando

Se soubesse que ha
uma crianga com
Aids na escola de

seu filho, vocé
continuaria a mandar

Se uma professora
tem o virus da aids,
mas nao esta doente,
ela pode continuar a
dar aulas em

seu filho a esta esses alimentos dessa qualquer

escola pessoa escola
Género
Feminino (434) 96,3 84,3 96,3
Masculino (268) 94,8 86,6 97,0
Outros (9) 100,0 100,0 100,0
Orientagao sexual
Homem homossexual (76) 96,1 94,7 98,7
Homem heterossexual (155) 92,9 82,6 95,5
Homem bissexual (34) 100,0 85,3 100,0
Mulher homossexual (14) 100,0 92,9 100,0
Mulher heterossexual (351) 96,0 82,3 96,0
Mulher bissexual (62) 100,0 93,5 98,4
Outros (19) 89,5 94,7 94,7
Faixa etaria
17 a 20 anos (170) 95,3 80,0 95,9
21 a 25 anos (345) 95,1 85,2 97,4
26 a 30 anos (97) 97,9 90,7 96,9
31 a 35 anos (32) 96,9 90,6 96,9
36 a 40 anos (29) 100,0 93,1 96,6
41 a 65 anos (38) 94,7 86,8 92,1
Racalcor
Branca (175) 96,6 88,6 98,3
Parda (381) 95,5 86,1 95,5
Preta (114) 97,4 83,3 96,5
Outra (29) 93,1 72,4 100,0
Sem informacao (12) 83,3 66,7 100,0
Casado ou vive com companheiro (a)
Sim (159) 97,5 88,7 96,2
Nao (548) 95,3 84,3 96,7
Nao informado (4) 100,0 100,0 100,0
Renda mensal
<1 salario-minimo (224) 92,9 79,0 95,5
1 a 3 salarios (313) 96,8 84,7 96,8
3 a 5 salarios (79) 98,7 94,9 98,7
> 5 salarios (89) 100,0 97,8 98,9
Sem informagéo (6) 50,0 50,0 66,7
Estado de origem
Sergipe (578) 95,3 85,1 96,4
Outro estado (131) 97,7 87,0 97,7
Sem informacéao (2) 100,0 50,0 100,0
Total (711) 95,8 85,4 96,6

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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e recusa de atendimento também fizeram
parte das experiéncias das PVHA nos
servicos de saude.

N&o obstante a esta situacao, pes-
quisas com prestadores de servigos de
saude indicam que os medos das pessoas

que vivem com HIV, geralmente sdo bem
fundamentados. A discriminagao e o estig-
ma relacionado ao HIV, estiveram relacio-
nados a relutancia em prestar cuidados,
divulgacao do status soroldégico sem autori-
zacao dos pacientes, prestacéo de cuida-

Tabela 32 — Proporcéao de pessoas que concordam com as afirmativas sobre estigmas e
preconceitos relacionadas a infecgéo pelo HIV/aids, por variaveis relacionados ao curso
de graduacgéo

Se soubesse que
ha uma crianga
com aids na escola
de seu filho, vocé
continuaria a
mandar seu filho
a esta escola

Variaveis (n)

vendendo legumes e

continuaria comprando
esses alimentos dessa

Se vocé soubesse que

tem o virus da Aids,
mas nao esta doente,
ela pode continuar a
dar aulas em
qualquer escola

verduras esta com o
virus da aids, vocé

pessoa
Area do Curso
Ciéncias Agrarias (60) 100,0 85,0 96,7
Ciéncias Biologicas (30) 90,0 86,7 96,7
Ciéncias da Saude (212) 96,2 90,1 99,1
Ciéncias Exatas e da
Terra (76) 94,7 81,6 93,4
Ciéncias Humanas (86) 93,0 83,7 94,2
o
Engenharias (30) 93,3 76,7 96,7
Linguistica, Letras e
" rtgs 74) 94,6 82,4 93,2
Nao informado (14) 100,0 78,6 100,0
Campi
Aracaju (45) 100,0 91,1 100,0
Gloria (31) 100,0 77,4 93,5
Itabaiana (119) 92,4 81,5 94,1
Lagarto (95) 97,9 90,5 98,9
S&o Cristovao (411) 95,4 84,9 96,6
Sem informagéo (10) 100,0 100,0 100,0
Ciclo/ano do curso
1° ano (159) 95,0 79,2 93,7
2° ano (132) 96,2 86,4 97,7
3°ano (142) 97,2 85,2 95,1
4° ano (139) 94,2 87,8 98,6
5° ano (76) 96,1 93,4 98,7
6° ano (57) 98,2 82,5 98,2
Sem informacéo (6) 83,3 100,0 100,0
Total 95,8 85,4 96,6

Fonte: Autores. Sergipe, 2021.
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dos com menor qualidade e uso de precau-
¢Oes desnecessarias ao cuidar de pessoas
com HIV, evidenciando o despreparo profis-
sional na prestacao de cuidados a esta po-
pulacédo (UNAIDS, 2017; VORASANE et al.,
2017).

Recomendacgées

1. Apesar do alto nivel de conheci-
mento da populacéo estudada sobre a pre-
vencéo das IST, principalmente do HIV, a
adogao de praticas sexuais consideradas
seguras nao € universal, precisa-se aumen-
tar a oferta de novas tecnologias de preven-
¢do, no ambito da prevencdo combinada,
para que cada um seja capaz de reconhecer
a sua vulnerabilidade e adotar o método que
se adapte melhor ao seu estilo de vida.

2. Promover investigagdes focadas
nas diversas populac¢des, com o objetivo de
compreender os fatores de risco e vulnera-
bilidades especificas, para que cada vez
mais 0s programas de prevengado possam
trabalhar com foco nas necessidades das
populacoes.

3. Estimular a criagao de espacos de
discussao no ambiente universitario para o
compartilhamento de conhecimentos, aces-
so facilitado a testagem para HIV e aos insu-
mos de prevencgao.

4. Incentivar pesquisas que incluam
as novas tecnologias de prevengao do HIV,
incluindo a profilaxia pré-exposicéo (PrEP)
e profilaxia pos-exposigéo (PEP).
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CAPITULO II

Conhecimentos, atitudes e praticas da populacao quanto
as medidas preventivas da Covid-19 na Farolandia,
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Contextualizacao: O problema de
pesquisa e o percurso epidemio-
légico

Em dezembro de 2019, foram detec-
tados casos de uma pneumonia com origem
desconhecida na cidade de Wuhan (provin-
cia de Hubei) na China, cujo agente viral foi
descoberto em 07 de janeiro de 2020 e
passou a ser chamado de coronavirus
(SARS-CoV-2), causador da Covid-19. A
doenca foi se disseminando em todo o mun-
do, relacionada a uma sindrome respiraté-
ria aguda e sua transmissao ocorre de pes-
soa para pessoa, por meio do contato direto
ou por goticulas contaminadas durante

m) CIEVS do Municipio de Salvador. Salvador, BA, Brasil.

tosse ou espirro, levando desde sintomas
leves até uma pneumonia severa. Os casos
comegaram a se expandir para outros pai-
ses, chegando a um total de mais de 110 mil
casos distribuidos em 114 paises até o final
de janeiro de 2020, levando a Organizagao
Mundial da Saude (OMS) a declarar estado
de pandemia em 11 de marco de 2020
(SILVAetal.,2021; TEIXEIRAet al., 2021).
Os principais sintomas variam entre
febre, tosse, geralmente seca, cansaco,
dispneia e dor muscular. Algumas pessoas
apresentaram, também, vémito ou diarreia,
sangramento pulmonar, linfopenia grave e
insuficiéncia renal. Além das goticulas, o
SARS-CoV-2 pode ser transmitido por
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aerossois que, por seu pequeno tamanho,
consegue se aprofundar mais nos tecidos
pulmonares, agravando o quadro da doen-
¢a. Estima-se que o seu periodo de incuba-
cao seja de 6 a 4 dias (OLIVEIRA et al.,
2021).

Em 26 de fevereiro de 2020, foi
confirmado o primeiro caso de Covid-19 na
Ameérica Latina e no Brasil, trazido por um
homem de 61 anos que viajava pela Lom-
bardia, no norte da Italia, onde, naquele
momento, paises como Espanha e Italia se
apresentavam como epicentro da pan-
demia. Este residia no municipio de Sé&o
Paulo que, a partir de entdo, se tornou o
epicentro da pandemia no Brasil (MOTTA et
al.,2021; LORENZO etal., 2021).

Em todo o mundo, até outubro de
2020, ja havia 40.114.692 casos confir-
mados e 1.114.293 obitos pela Covid-19,
sendo os Estados Unidos o pais com maior
incidéncia (8.065.615), seguidos da india
(7.597.063), do Brasil (5.235.344), da Rus-
sia (1.415.316) e da Argentina (989.680) de
casos confirmados. No Brasil, neste perio-
do, houve registros de aproximadamente
154.176 6bitos por Covid-19, onde a regiao
Sudeste foi o local com a maior incidéncia
de casos (1.837.514) (AVILAet al., 2021).

De acordo com a Universidade de
Medicina de Johns Hopkins, até o dia 28 de
outubro de 2021, foram registrados no
mundo 245.264.723 casos e 4.976.764
mortes pela COVID-19 (JHU, 2021). No
Brasil, até 28 de outubro de 2021, o numero
de casos confirmados foi de 21.766.168 e
606.679 mortes. Em Sergipe, até 28 de ou-

tubro de 2021, foram confirmados 278.484
casos e 6.027 6bitos. Ataxa de ocupacgao de
leitos de Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
destinados ao COVID-19, em 28 de outubro
de 2021, esteve emtorno de 22,34% (AVILA
etal., 2021; XIMENES et al., 2021).

A partir de experiéncias com resulta-
dos eficazes no controle da doenga, como,
por exemplo, na China, onde foram aplica-
das medidas restritivas severas da circula-
¢cao entre pessoas na provincia de Hubei
(cancelamento de eventos com aglomera-
¢cbes de pessoas), ficou assim provada a
importancia do isolamento social rigoroso,
além da associagao da testagem em
massa, rastreamento dos casos positivos,
interrompendo a cadeia de transmissao
(XIMENES et al., 2021).

Desde o inicio da pandemia, surgi-
ram as primeiras recomendagdes em saude
para evitar a disseminac&o da doenga que
foi amplamente divulgado pelas autori-
dades. Neste sentido, foram adotadas me-
didas como fechamento das fronteiras, em
caso de localidades com muitos registros de
casos e obitos, além de terem sido estabe-
lecidas recomendacdes, como o isolamento
social, higienizagdo das méaos com maior
frequéncia, desinfecc¢ao de superficies com
mais rigor e 0 uso obrigatorio de mascaras
em ambientes publicos (SOARES et al.,
2021; CAVALCANTE et al., 2020).

Apesar do alerta, as medidas iniciais
de controle da pandemia ja estavam em
pratica em quase todos os continentes e,
ainda assim, no Brasil, ndo houve acdes
imediatas necessarias, tais como a adequa-
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¢ao de equipamentos e mobilizagao de pes-
soal capacitado em tempo habil para o
quantitativo extremo de internagdes hospi-
talares que se avolumavam e saturavam o
sistema de saude (particular e publico). As
medidas necessarias para contencao dos
contagios entre a populagao foram minimi-
zadas e muitas vidas foram se perdendo em
filas de espera para vagas aos leitos de UTI
ou até mesmo para de enfermaria (PEGO et
al., 2021).

Além disso, devido a forte interfe-
réncia econdmica e divergéncias politicas,
cada autoridade local exerceu, em diferen-
tes niveis, as recomendacdes preventivas,
acelerando em alguns paises 0 aumento no
numero de casos e Obitos por Covid-19.
Desta forma, a pandemia levou a uma tripla
crise enfrentada pela populagao: sanitaria,
econdmica e politica. A falta de sensibi-
lizagcdo para o enfrentamento da pandemia,
principalmente no que se diz respeito as
acdes do Governo Federal, onde orienta-
¢bes contrarias as experiéncias vivenci-
adas em varios paises, as recomendacoes
da OMS, e as repetidas trocas de comando
do Ministério da Saude, foram fatores que
favoreceram a dificuldade do controle da
pandemia no pais (AZEVEDO et al., 2021;
XIMENES etal., 2021).

O Brasil que ja estava em um periodo
de estagnacédo econdmica, ndo conseguiu
permitir o uso adequado de recursos
publicos para financiar politicas sociais,
levando inclusive ao financiamento insufi-
ciente do Sistema Unico de Saude (SUS)
gque vem sendo fundamental nesta

pandemia. De qualquer forma, é sabido que
para a correta realizacdo das medidas de
distanciamento social, sdo ne-cessarios
subsidios do poder publico aos segmentos
mais vulneraveis da populacéo, inseridos
no mercado informal de trabalho e
submetidos as precarias condi¢cdes de
moradia (XIMENES et al., 2021).

Sendo assim, o estimulo para ade-
sao das medidas preventivas contra a
Covid-19, depende também desse apoio
social recebido pelo individuo das autori-
dades, que é fundamental para enfrentar as
consequéncias negativas do distancia-
mento social, como desemprego, aumento
da inflagdo, reducdo do poder de compra,
fome, aumento das dividas, dentre outros.
Entende-se que o apoio social necessario
para adequada pratica do distanciamento
social satisfatério, seja através de apoio
emocional, informacional e/ou instrumental
(TORRES et al., 2021).

Neste sentido, deve-se levar em
consideracdo os aspectos comporta-
mentais e crengas da populagdo em res-
posta a pandemia da Covid-19, a fim de ser
avaliada a influéncia de conhecimentos ina-
dequados nas praticas de medidas preven-
tivas, como forma de serem melhor aplica-
das as estratégias de educacéo em saude,
onde ja se sabe que sdo comuns existirem
acdes mal interpretadas repassadas por
fontes ndo confiaveis e espalhadas como
sendo de fontes oficiais, evidenciando um
processo de desinformacgado, conhecidas
principalmente nesta atual era da comuni-
cacao tecnoldgica, como fake news (CAR-
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VALHO et al., 2021).

Esse processo de desinformacéao
existe por se tratar de um virus novo e de
grande letalidade, gerando desencontro
nas orientagcbes, medo e pouca compre-
ensdo da realidade, aliado a informacdes
erradas disseminadas nas redes sociais,
atrapalhando o trabalho de conscien-
tizacao das pessoas e controle dadoencga. A
populacao, através da adogao de praticas
preventivas amplamente divulgadas, exer-
ce um importante papel no controle da
disseminagdo do virus. A informacgao trans-
mitida com qualidade promove sensibili-
zacao, fornece elementos para atomada de
decisao de forma consciente e possibilita
uma alteragao positiva de comportamento
(AZLAN et al., 2020).

Desta forma, tornava-se cada vez
mais urgente a descoberta de alguma vaci-
na ou medidas terapéuticas para combater
a pandemia. Por se tratar de uma doenca
viral e imunoprevenivel, as vacinas vieram
como as alternativas mais seguras a longo
prazo e com maior alcance para toda a
populacao (AZEVEDO et al., 2021).

O método de avaliagcéo dos Conheci-
mentos, Atitudes e Praticas (CAP) € um mé-
todo atual e muito utilizado, constituido por
um conjunto de perguntas que tem como
objetivo avaliar o que a populagao estudada
sabe, pensa e/ou faz em relagéo ao tema
abordado (OLIVEIRA 2020; LIMA et al.,
2019).

Esta metodologia propde a coleta de
dados da populagéo e a construgao de pro-
postas, relacionadas aos resultados encon-

trados e pode ser aplicada em diferentes
situacdes, tanto na populagdo em geral
como em profissionais das diversas areas,
abordando diferentes temas, desde com-
portamentos de risco relacionados as doen-
cas em geral, como de profissionais em
relacédo as suas atividades cotidianas
(OLIVEIRAEetal.,2020; OLUN et al., 2020).

Para a elaboragdo de um estudo
CAP, é necessario haver uma selegao do
tema a ser contemplado pela pesquisa,
assim como uma avaliagdo criteriosa na
elaboracdo das questdes presentes no
questionario, bem como sua validacéo; por
fim, a elaboragao de um plano de analises,
para a avaliacdo dos dados obtidos apés as
entrevistas. Seguir esses passos é de
fundamental importancia para o bom anda-
mento do estudo (LIMAetal., 2019).

Para fim deste estudo, utilizaremos
as seguintes definicbes de conhecimento,

atitude e pratica:

Conhecimento: é a capacidade de
adquirir e reter informacdes a
serem utilizadas, uma mistura de
compreensao, experiéncia, discer-
nimento e habilidade; Atitude: é a
inclinagdo para reagir de certo
modo a certas situagbes; ver e
interpretar eventos de acordo com
certas predisposi¢cbes; organizar
opinides dentro de uma estrutura
inter-relacionada e coerente; e
Pratica: é a aplicacdo de regras e
conhecimentos que levam a
execugdo da agcéo de maneira ética
(OLIVEIRA, 2020).

Para tanto, torna-se fundamental a
existéncia de estudos que busquem enten-
der o conhecimento, atitudes e praticas de
uma populacdo como forma de elaboracéo
de politicas publicas mais consistentes e
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que visem atingir a todos, em especial parte
da populagdo sem acesso suficiente as
orientagdes necessarias, muito menos sem
condi¢des sociais de aplicagao dessas me-
didas.

Esta pesquisa entdo buscou respon-
der a seguinte questao: qual o conhecimen-
to, atitudes e praticas da populacao do bair-
ro Farolandia acerca das medidas preven-
tivas contraa Covid-19?

Diante da evidente importancia de
adotar medidas preventivas contra a Covid-
19, sentiu-se a necessidade de analisar o
conhecimento, atitudes e praticas dessas
medidas numa amostra da populacdo. Esse
tipo de estudo é fundamental para iden-
tificar lacunas que impedem a adequada
abordagem de uma problematica em sau-
de, permitindo estabelecer melhores estra-
tégias de intervencédo, contribuindo para o
aprimoramento das politicas de prevengao

da Covid-19 direcionadas a essa populagao
e para a melhoria das condigdes de saude
damesma.

N&o obstante as instrugbes preven-
tivas provindas da OMS e do Ministério da
Saude, as medidas nédo tém sido cabal-
mente observadas na populagdo em geral,
sobretudo no que concerne a reducao de
aglomeracgdes, uso de mascaras e cumpri-
mento do distanciamento social.

Embarca-se para o presente estudo
na expectativa de que as constatagdes
resultantes do mesmo poderéo servir como
meio de intervengao por parte das autori-
dades sanitarias, imbuindo-as de ferramen-
tas objetivas para intervencdo no campo
das mudangas comportamentais e praticas
da populacéo.

O objetivo principal desse estudo foi
avaliar o conhecimento, atitudes e praticas
das medidas preventivas contra a Covid-19

Figura 1 — Equipe de pesquisadores na preparag¢ao para a pesquisa de campo. Aracaju - Sergipe, 2021.

Fonte: Acervo da equipe de campo.
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numa amostra da populag¢ao do bairro Faro-
landia em Aracaju, capital do estado de Ser-
gipe. Para isso foi realizada uma pesquisa
epidemioldgica de campo, através de um
estudo de delineamento descritivo transver-
sal. Os dados foram coletados pela equipe
de campo (Figura 01) através de um instru-
mento com o método de Pesquisa de Co-
nhecimento, Atitudes e Praticas (CAP).

Local do estudo: A fim de atender os
objetivos propostos, o estudo foi realizado
no municipio de Aracaju, capital do estado
de Sergipe (Figura 02). A capital é cons-
tituida por 39 bairros, tendo os municipios
de Barra dos Coqueiros, Estancia, Nossa
Senhora do Socorro e Sao Cristévao como
territorios limitrofes. A area territorial de Ara-
caju é de 182.163 Km2, abrigando cerca de

Figura 2 — Mapa do Estado de Sergipe, com o municipio e os bairros de Aracaju em evidéncia.

Geographical Projection System (Lat Long)
Geodetic Reference System (SIRGAS 2000)
Digital Base Vector (IBGE)
Production: NUPEGEOS/UFS
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12- José Conrado 32- Dezoito do Forte
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13- Centro 34- Porto Dantas

14- Sao José 35- Palestina

15- Grageru 36- Zona de Expanséo
16- Coroa do meio 37- Soledade

17- Atalaia 38- Lamarao

18- Luzia 39- Santo Anténio
19- Ponto Novo

\20- América

/

Fonte: Elaborado pelo Nucleo de Investigagdo em Saude Coletiva (NISC)
da Universidade Federal de Sergipe (UFS).
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672.614 habitantes, conforme estimativa
2021. A densidade demografica é de
3.140,65 habitantes por quildbmetro quadra-
do e o indice de Desenvolvimento Humano
(IDH)€éde 0,770 (IBGE, 2020).

Populacao do estudo: O inquérito foi
realizado entre os dias 26 e 27 do més de
outubro de 2021 no bairro Farolandia— Con-
junto Augusto Franco, Aracaju-SE. Dentro
do bairro, foi feita uma selecao aleat6ria das
quadras, onde o morador foi selecionado
por conveniéncia. A equipe responsavel
pela coleta de dados recebeu a listagem
com as quadras e domicilios que deveriam
ser visitados, como também aqueles que
foram usados para repor a amostra, nos ca-
sos em que o entrevistado n&o fosse locali-
zado ou se recusasse a participar da pes-
quisa. Foram realizadas no total 386 entre-
vistas.

Foram incluidas neste estudo pesso-
as maiores de 18 anos em condicdes fisicas
e psicologicas para responderem o questio-
nario, que fossem residentes dos imoveis
selecionados e concordassem em partici-

par da pesquisa assinando o Termo de
Consentimento Livre Exclarecido (TCLE).
Enquanto foram excluidos do estudo os
pontos exclusivamente comerciais, as
casas vazias ou desocupadas, pessoas
maiores de 18 anos com alguma incapa-
cidade mental ou fisica (debilitadas e com
dificuldade de fala, por exemplo) que
comprometesse a entrevista.

A amostra do estudo foi obtida atra-
vés da técnica de amostragem aleatéria
simples ou por conveniéncia e com repo-
sicdo, método que busca a imparcialidade
do entrevistador na busca de seus entrevis-
tados e explora a existéncia de grupos na
populagéo. Estes grupos representam ade-
quadamente a populacéo total emrelacéo a
caracteristica que queremos medir, onde o
bairro e casas foram pré-definidos de acor-
do com a populacdo. Os dados que foram
tomados como base para calculo amostral
foram os apresentados pela Secretaria Mu-
nicipal de Saude de Aracaju (Quadro 01).

Para o célculo amostral foi utilizada a
férmulan=N Z2p (1-p)(N-1)e?+Z2p (1-p) (n:

Quadro 1 — Dados sobre o bairro da pesquisa.

USF da Pesquisa de Campo Augusto Franco

n° de equipes de saude 5
Populag&o do bairro Farolandia 46.910
Populagéo maior de 18 anos 21.462
Casos confirmados de Covid-19 9.017
Obitos por Covid-19 74

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Aracaju, 2021.
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amostra calculada, N: populagéo, Z: varia-
vel normal, p: real probabilidade do evento,
e: erro amostral). O calculo amostral foi
baseado na populac¢ao do bairro e 0 numero
de residéncias a serem visitadas foi de 386
moradias.

Caso um morador se negasse a par-
ticipar e ndo houvesse outro na mesma resi-
déncia para ser entrevistado, o entrevista-
dor seguiria para proxima residéncia.

As limitagbes esperadas para esse
estudo séo o viés de selegao e o viés de
informagao. Quanto ao viés de selegcéo de
amostra, a parametrizagdo de quando as
respostas das pessoas que se infectaram
pelo virus e tiveram Covid-19 podem ser
diferentes das respostas dos que nao foram
infectados.

Quanto ao viés de informacéo, fica
saliente para este tipo de pesquisa que
ocorre quando ha diferenca entre o periodo
em que as pessoas se infectaram pelo virus
e tiveram Covid-19, considerando que as
pessoas que tiveram Covid-19 ha muito
tempo ja ndo recordam de alguns detalhes
da doenca e aqueles que tiveram recente-
mente possuem conhecimento, atitude e
pratica diferentes.

O questionario (apéndice 1) foi apli-
cado pela equipe de campo em dois dias du-
rante a semana de investigagado que ocor-
reu em um total de seis dias entre 25 e 30 de
outubro de 2021.

Primeiramente, foi estabelecido, pe-
la equipe de trabalho de campo, vinculo
com a Unidade de Saude da Familia Augus-
to Franco, responsavel pela regiéo incluida

do bairro Farolandia, com intuito de receber
auxilio da equipe dos agentes e superviso-
res de endemias durante as visitas. A area
visitada encontra-se subdividida em cinco
microareas (Farolandia I, II, lll, IV e V) de
acordo com o IDS Saude, software utilizado
pelo municipio de Aracaju para monitorar
eletronicamente os prontuarios das unida-
des de saude geridas pela Secretaria Muni-
cipal de Saude (ARACAJU, 2022).

Os pesquisadores foram divididos
em dez duplas que fizeram a entrevista com
aplicacao do questionario aos residentes
em cada microarea, acompanhada do
agente de endemias responsavel ou
designado para o local, sob a superviséo
dos tutores e coordenadora de campo.

Para minimizac&o dos riscos, todos
os cuidados para protecao individual e cole-
tiva a fim de evitar contagio e transmissao
do SARS-CoV-2 foram tomados, como uso
de mascara descartavel cirurgica ou N-95,
bem como uso de alcool a 70%. Foram leva-
das mascaras extras junto aos entrevista-
dores para ofertar aos entrevistados que
nao possuissem no momento da aborda-
gem. Além disso, os entrevistadores entra-
ram até o espaco peridomiciliar das residén-
cias e adotaram os protocolos de distan-
ciamento necessarios.

No momento das visitas, foi explica-
do o objetivo da pesquisa e o entrevistado
que concordava em participar assinou o
TCLE. Para evitar os riscos de personifi-
cacao, foi esclarecido sobre o carater cien-
tifico e de sigilo das informacgdes.

Quanto ao inquérito domiciliar, este
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consiste em uma fonte de informagao im-
portante para conhecimento da situagéo de
saude da populagédo; que permite, também,
a construgao de parametros para o planeja-
mento e melhoria dos servigos existentes, a
incorporacao de novas estratégias de
acdes, como também instrumentalizar os
servicos de saude para desencadearem
acOes de carater de prevengao e promogao
da saude. Neste estudo, segundo os trés t6-
picos do conhecimento, atitudes e praticas,
observou-se o conhecimento possuido pe-
la comunidade da Farolandia, referente as
medidas preventivas da Covid-19, as medi-
das de intervengao, ao controle e a parti-
cipacédo da comunidade; a atitude adotada
pela comunidade em relacao as formas de
prevencao da Covid-19 realizadas no coti-
diano daquela populagdo (MANJATE et al.,
2020; FREITAS, 2018).

Dessa forma, foi aplicado o roteiro de
um questionario semiestruturado, compos-
to por questdes fechadas e organizado em
quatro blocos que abordaram:

- asituacao sociodemografica;

- conhecimento sobre a Covid-19, as for-
mas de transmiss&o da doencga, meio de co-
municagdo mais utilizado, sinais e sinto-
mas, grupos de risco, medidas de preven-
¢éo e controle, vacinagédo, conduta pos-
diagndstico confirmado;

- para a atitude, comportamento do publico-
alvo diante das medidas de controle e pre-
vencao a Covid-19 e papel da midia durante
apandemia,;

- pratica em conformidade com as medidas
preventivas relacionadas a Covid-19; difi-

culdades diante das medidas preventivas.

Os dados colhidos pela equipe da
pesquisa foram digitados e analisados em
formulario do software Epi Info™ v7.2.4.0,
de forma presencial, entre os dias 27 a 29
de outubro de 2021 e, em seguida, foi reali-
zada a estatistica descritiva, nomeada-
mente o calculo de frequéncias e medianas
para as variaveis numeéricas, utilizando um
intervalo de confiangca de 95%, bem como
calculo de percentagens e proporgdes para
as variaveis categoricas, relacionadas as
respostas sobre o conhecimento, as atitu-
des e as praticas de vivéncia e prevencgao
da Covid-19 pela populagcédo do bairro
Farolandia.

Para a comparacgédo das categorias
das variaveis dependentes segundo a vari-
avel independente foi utilizado o teste Qui-
quadrado, com significancia estatistica para
p < 0,05. Ressalta-se, que quando houve
alguma frequéncia esperada menor do que
5 foi realizado o teste Qui-quadrado com
simulacao de Monte-Carlo, e que, para veri-
ficar diferengas nas proporgdes entre as ca-
tegorias dentro de um mesmo grupo, foi uti-
lizado o teste Qui-quadrado de aderéncia.
Nessas analises estatisticas, foi utilizado o
ambiente R, versdo 4.1.1. Algumas das
questdes permitiram mais de uma resposta.

Para classificar os conhecimentos,
as atitudes e as praticas da amostra pes-
quisada, foi utilizada como base a mediana
dos percentuais de respostas corretas para
cada um desses blocos, de acordo com os
seguintes parametros: inadequado, até
50,9% de respostas corretas, parcialmente
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adequado, entre 51 e 75% e adequado, >
75%.

As respostas “nao sei” ou “néo sei
dizer” foram englobadas no grupo de res-
postas incorretas. As respostas “concordo”
e “concordo totalmente”, assim como “fre-
quentemente” e “sempre” foram conside-
radas como corretas nesse estudo, por se
associarem com as atitudes e praticas mais
apropriadas. As questbes de cada bloco
que foram envolvidos nessa analise foram:
Conhecimentos (questdes 21 a 34, 36 e 37),
Atitudes (questdes 39 a 42) e Praticas
(questdes 43 a48).

Para analisar as respostas obtidas
por meio do questionario, os dados foram
exportados para serem avaliados pelo mé-
dulo de estatistica avangada para amostra
complexa (complex sample) mediante o
calculo das medidas de frequéncia, tendén-
cia central e dispersao e o motivo de preva-
|éncias associadas a doenca.

Os procedimentos estatisticos para
analisar os dados obtidos pelos sistemas de
vigilancia em saude publica sao de absoluta
importancia para encontrar conglomerados
temporais e/ou espaciais de casos de doen-
¢as, 0s quais podem indicar a ocorréncia de
um surto ou de uma epidemia. Apesar disso,
ainda ha muita discusséo para se detectar
um meétodo estatistico em saude publica. O
Centers for Disease Control and Prevention
(CDC), de Atlanta nos Estados Unidos, que
vem sendo referéncia mundial para as ativi-
dades de vigilancia, determina que qual-
quer sistema de vigilancia deve funcionar
de forma continua, tendo capacidade fun-

cional para coleta, analise e disseminacao
de dados ligados a programas de saude
publica (OLIVEIRAetal., 2015).

A pesquisa faz parte do projeto apro-
vado no Comité de Etica da Fundagdo Os-
waldo Cruz — Distrito Federal (Fiocruz/DF)
por meio do parecer consubstanciado nu-
mero 5.035.411, em obediéncia a Reso-
lugdo CNS n.°506/16.

Caracterizacao da populagao
estudada

Foram entrevistadas 381 pessoas no
bairro Farolandia no municipio de Aracaju,
estado de Sergipe. Quanto as variaveis so-
ciodemograficas, observou-se predominio
do sexo feminino com 67,5% (n=257), com
28,6% (n=109) dos entrevistados na faixa
etaria entre 60 e 69 anos, 61,9% (n=236)
autodeclararam-se pardos, 30,7% (n=117)
possuiam ensino médio completo, e 40,2%
(n=153) eram casados (Tabela 01).

No sexo feminino, o grupo etario pre-
dominante foram dos individuos entre 60 e
69 anos representando 31,5% (n=81), se-
guida de 50 e 69 anos, 19,8% (n=51) do to-
tal. Entre os entrevistados do sexo mascu-
lino, a faixa etaria predominante foram os in-
dividuos entre 60 e 69 anos, representando
22,6% (n=28), seguida do 18 e 29 anos com
21,0% (n=26) do total. O grupo etario menos
entrevistado corresponde aos individuos
com 80 anos ou mais, sendo entrevistados
homens e mulheres, representando 2,4% e
1,2%, respectivamente (Figura 02). Em
relacéo variavel infeccao por COVID-19, a
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Tabela 1 — Caracteristicas sociodemograficas da populagédo entrevistada sobre conhecimento,
praticas e atitudes sobre Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Faixa etaria <0,0001
18-29 49 12,9
30-39 46 12,1
40-49 50 13,1
50-59 75 19,7
60-69 109 28,6
70-79 46 12,1
80+ 6 1,6
Sexo <0,0001
Masculino 124 32,5
Feminino 257 67,5
Ragalcor < 0,0001
Branca 75 19,7
Preta 58 15,2
Parda 236 61,9
Amarela 10 2,6
Indigena 0 0,0
Ignorado 2 0,5
Escolaridade <0,0001
N&o alfabetizado 6 1,6
Ensino fundamental incompleto 49 12,9
Ensino fundamental completo 36 9,4
Ensino médio incompleto 36 9,4
Ensino médio completo 117 30,7
Ensino superior incompleto 41 10,8
Ensino superior completo 95 24,9
Ignorado 1 0,3
Estado civil <0,0001
Solteiro 134 35,2
Casado 153 40,2
Unido estavel 16 4,2
Divorciado 38 10,0
Viavo 40 10,5
Total 381 100,0

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores
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Figura 02 — Distribuigéo por sexo e faixa etaria da populagéo entrevistada sobre conhecimento,
praticas e atitudes sobre Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

maioria dos individuos entrevistados respondeu que foi infectada e 3,4% (n=13)
relatou que nao foi infectada, represen- n&o soube informar. Para variavel comor-
tando 67,7% (n=258), 28,9% (n=110) bidades foi identificado que 42,5% (n=162)

Tabela 02 - Distribuigdo por ocupagdo da populacao entrevistada sobre conhecimento, praticas
e atitudes sobre Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Ocupagao n % p-valor
Aposentado 72 18,9 <0,0001
Autbnomo 23 6,0
Do lar 78 20,5
Estudante 21 53
Ignorado 2 0,5
Professor 27 71
Qutros 158 41,5
Total 381 100,0

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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dos entrevistados possuam alguma comor-
bidade. Entre as 219 comorbidades citadas
1,4% (n=3) relatou asma, 3,2% (n=7)
cancer, 22,8% (n=50) diabetes, 5,0% (n=11)
doencas cardiovasculares, 53,4% (n=117)
hipertensado, 5,0% (n=11) obesidade, nao
houve relatos de tuberculose ou cirrose
hepatica e 9,1% (n=20) relataram que
possuiam outras comorbidades (Tabela

03).

Quanto ao numero de residentes por
domicilio, observou-se a mediana de 5
(cinco) moradores, com variagdo de 1 a 9
individuos, valores minimo e maximo en-
contrados.

Ao correlacionar a renda familiar
com a situacao financeira dos entrevista-
dos, identificou-se que os entrevistados

Tabela 03 — Distribui¢édo por relato de infec¢ao por Covid-19 e comorbidade da populagao
entrevistada sobre conhecimento, praticas e atitudes sobre Covid-19.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Infecgao por Covid-19 < 0,0001
Sim 110 28,9
Nao 258 67,7
Nao sei 13 3,4
Total 381 100,0
Possui comorbidade 0,0034
Sim 162 42,5
Nao 219 Sl
Total 381 100,0
Comorbidades <0,0001
Asma/bronquite crbénica 3 1,4
Cancer 3,2
Cirrose 0 0,0
Diabetes 50 22,8
Doenca cardiovascular 11 5,0
Hipertensao 117 53,4
Obesidade 11 5,0
Tuberculose 0 0,0
Outras 20 9.1
Total 219 100,0

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Figura 03 — Distribuigdo por renda familiar mensal e situagdo financeira da familia na pandemia da
populacao entrevistada sobre conhecimento, praticas e atitudes sobre Covid-19.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

com maior representatividade recebiam até
um salario-minimo (32,0% - n=122) e, entre
eles, 36,0% (n=26) relataram sua situacéo
financeira piorou muito, 35,0% (n=24) que
piorou, 4,0% (n=10) que melhorou pouco e
27,0% (n=20) que ficou igual. Entre os
entrevistados que apresentam renda fami-
liar superior a 3 salarios-minimos, 57,0%
(n=70), relataram que sua situagao finan-
ceira ficou igual, 25,0% (n=30) que piorou,
14,0% (n=17) que piorou muito, 2,0% (n=3)
que melhorou pouco, 1,0% (n=1) melhorou

muito (Figura 3).

Na realizacdo da pesquisa, foram
identificadas que 98,4% (n=375) dos entre-
vistados relataram terem recebido qualquer
uma das vacinas contra a Covid-19, en-
quanto que 1,6% (n=6) relataram n&o ter re-
cebido nenhuma dose de qualquer vacina
disponivel. Entre os individuos vacinados,
62,0% (n=234) relataram terem sido vacina-
dos com o imunizante do laborat6rio Astra-
Zeneca, enquanto o laboratério com menor
registro foi Janssen 1,6% (n=6) (Tabela 04).
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Tabela 04 — Distribuicdo segundo relato de vacinagéo da populagéo entrevistada sobre conhecimento,
praticas e atitudes sobre Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Tomou vacina < 0,0001
Sim 375 98,4

Nao 6 1,6

Total 381 100,0

Vacinas < 0,0001
AstraZeneca 234 62,4

Coronavac 55) 14,7

Janssen 6 1,6

Pfizer 71 18,9

N&o sei 9 2,4

Total 375 100,0

Doses < 0,0001
Dose Unica 6 1,6

12 dose 30 8,0

23 dose 321 85,6

Reforco 17 4,5

Ignorado 1 0,3

Total 375 100

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Quanto ao esquema vacinal, 85,6% relataram que receberam a dose de reforgo,
(n=321) relataram terem recebido a segun- logo 91,7% (n=344) dos individuos
da dose, 1,6% (n=6) relataram que recebe- vacinados apresentou esquema vacinal
ram a vacina de dose unica e 4,5% (n=17) completo (Figura 04).

Figura 04 — Distribuicdo do esquema vacinal segundo relato da populag&o entrevistada sobre
conhecimento, praticas e atitudes sobre Covid-19.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Conhecimentos, atitudes e
praticas

Quanto a sintomatologia da doenca,
maior parte dos entrevistados informou que
febre, tosse, perda de olfato e paladar cons-
tituem os principais sintomas. Dos indivi-
duos entrevistados, 71,0% (n=271) soube-
ram diferenciar corretamente os sintomas
da Covid-19 (Figura 05).

Considerando a Tabela 03, das 381
pessoas entrevistadas, 110 (28,8%) pes-
soas foram infectadas pela Covid-19. Des-
tas, o percentual de erro quanto ao conhe-
cimento sobre os sintomas da doencga é me-
nor em relagcao aqueles que nao foram aco-
metidos (Figura 06).

Na Tabela 05, em relagcéo ao conhe-
cimento sobre transmissao da Covid-19 por
pessoas assintomaticas, 83,46% (n=318)

Figura 05 — Sintomas da Covid-19, segundo amostra pesquisada. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Figura 06 — Relagéo de acertos sobre sintomas entre pessoas que relataram terem tido
ou ndo Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Tabela 05 — Distribuicdo das respostas sobre a possibilidade de transmissao do virus da COVID-19 por
pessoas assintomaticas. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variavel n % p-valor
Nao 51 13,39% < 0,0001
Nao sei 12 3,15%

Sim 318 83,46%

Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

dos entrevistados responderam que estas Em casos de dificuldade para res-

podem transmitira Covid-19.

Na Tabela 06, 89,5% das respostas
consideraram ainda que as pessoas
contactantes de positivos para Covid-19
devem seguir o isolamento como protocolo
de me-didas sanitarias.

pirar e febre persistente, 97,9% (n=373) e
97,63%, (n=370), respectivamente, da
populagdo entrevistada considerou impor-
tante a necessidade de atendimento mé-
dico (Tabelas 07 e 08).

Tabela 06 — Distribui¢do das respostas sobre a necessidade de isolamento de pessoas que tiveram
contato com portadores do virus da Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 33 8,66% < 0,0001
N&o sei 7 1,84%

Sim 341 89,50%

Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Tabela 07 — Distribuigdo de respostas sobre a necessidade de atendimento na apresentacao de

dificuldade para respirar. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 1,57% < 0,0001
N&o sei 0,52%

Sim 373 97,90%

Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Tabela 08 — Distribuigdo de respostas sobre a necessidade de atendimento na apresentagao de febre
persistente. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 8 2,11% < 0,0001
N&o sei 0,26%

Sim 370 97,63%

Total 379 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Figura 07 — Formas de transmiss&o, segundo amostra pesquisada.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

A Figura 07 mostra que ao serem in-
dagados sobre as principais formas de
transmissao da Covid-19, observou-se que
os entrevistados apontaram que o ar
(80,05% -n=305), asaliva (70,87% -n=270)
e toque (64,30% - n=245) eram as principais
formas de transmiss&o da doenca.

Ainda sobre as formas de transmis-
sdo da Covid-19, o percentual de acerto das
pessoas que tiveram a doencga foi maior
(58,18% - n=222) do que aquelas que nao
tiveram (47,60% - n=181), conforme
apresentado na Figura 08.

Em relagdo aos conhecimentos so-

Figura 08 — Relacao de acertos sobre formas de transmisséo entre pessoas que relataram terem tido ou
ndo Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Figura 09 — Relagdo de acertos sobre formas de transmissao entre pessoas que relataram terem tido ou
nado Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

bre medidas de prevencgao (Figura 09), o
uso de “agua e sabao” e alcool a 70% é, se-
gundo a populagéo entrevistada, a melhor
forma de prevenir a doenga (95,5% -
n=364), se comparada a outras formas de
preveng¢ao como o uso de mascara (95,3% -
n=363) e evitar contato fisico (95,0% -
n=362).

Ainda sobre o conhecimento do uso

de mascara, foi considerado por 80,05%
(n=305) que apenas essa medida n&o é su-
ficiente para a prevencgao da doenca em lo-
cais de aglomeracéo, e o distanciamento
social também foi considerado por 94,95%
(n=357) da populagao entrevistada como
uma importante medida preventiva (Tabelas
09e10).

No quesito sobre o conhecimento em

Tabela 09 — Distribuicdo das respostas acerca do uso de mascara como medida suficiente para
prevenir a infeccdo em aglomeracgéo. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 305 80,05% <0,0001
Nao sei 18 4,72%

Sim 58 15,22%

Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Tabela 10 — Distribuigdo das respostas acerca do distanciamento social como medida de
prevencgao da infecgdo em aglomeragéo. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 10 2,66% <0,0001
Nao sei 9 2,39%

Sim 357 94,95%

Total 376 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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relacéo a forma correta do uso da mascara,
98,95% responderam que cobrir a boca e o
nariz € a forma mais correta para a preven-
caoda Covid-19.

Sobre a efetividade e eficacia das va-
cinas da Covid-19, observou-se que
88,19% (n=336) das pessoas entrevistadas

avaliaram que mesmo apOs a vacinagao
ainda ha risco de se contrair a doenga, e
78,22% considerarem as vacinas contra a
Covid-19 seguras e 94,75% consideram as
vacinas eficazes para o controle da pan-
demia (Tabelas 11-13).

Figura 10 — Forma correta de uso da mascara, segundo amostra pesquisada.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Tabela 11 — Distribuicdo das respostas acerca da possibilidade de contrair o virus ap6s vacinado.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 21 5,51% <0,0001
Néao sei 24 6,30%

Sim 336 88,19%

Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Tabela 12 — Distribui¢cdo das respostas acerca da seguranga das vacinas.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 43 11,29% <0,0001
N&o sei 40 10,50%
Sim 298 78,22%
Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Tabela 13 — Distribuigdo das respostas acerca da importancia da vacina no controle da pandemia.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 1 2,89% <0,0001
Nao sei 9 2,36%

Sim 361 94,75%

Total 381 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Ao perguntar se tinham conhecimen-
to sobre medicamentos eficazes para pre-
venir a Covid-19, 261 (69,05%) entrevis-
tados relataram nao existir tais medica-
mentos. Dos 68 (17,99%) entrevistados que
responderam existir medicamentos, os
mais citados foram ivermectina e vitamina C

(Tabela 14 e Figura 11).

Quando questionados sobre as
fontes de informagédo mais utilizadas para
conhecimento sobre a pandemia, os mais
citados foram: televisao por 86,0% (n=328),
redes sociais por 49,0% (n=187), radio por
27,0% (n=103) e sites oficiais por 21,2%

Tabela 14 — Distribui¢cdo das respostas acerca da existéncia ou ndo de medicamentos que previnam a
Covid-19. Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Variaveis n % p-valor
Nao 261 69,05% <0,0001
Nao sei 49 12,96%
Sim 68 17,99%
Total 378 100,00%

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

Figura 11 — Distribuicdo das respostas sobre medicamentos para a prevengao da Covid-19.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Figura 12 — Distribui¢do das respostas sobre as fontes de informag¢édo mais utilizadas para
conhecimento das medidas preventivas relativas a Covid-19.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.
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Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

(n=81), conforme demonstrado nafigura12. da Covid-19. Quanto a checagem de fontes
A Tabela 15 refere-se as atitudes da ao receber ou compartilhar noticias sobre a
populacao diante das medidas preventivas pandemia nas redes sociais, verificou-se

Tabela 15 — Distribuigdo da frequéncia absoluta (n) e percentual (%) do inquérito CAP quanto as
atitudes das medidas preventivas da Covid-19.

Variaveis n %

Checam as fontes quando recebe ou compartilha

e p A 267 100
noticias sobre a pandemia nas redes sociais
Sim 159 59,6
Nao 108 40,5
A midia/imprensa desempenha um papel importante
na divulgagio de informagées precisas relacionadas 381 100
ao COVID-19
Concorda 335 87,9
Discorda 46 12,1
Concorda que as medidas de distanciamento social 381 100
salvam vidas
Concorda 360 94,5
Discorda 21 5,5
Concorda que a COVID-19 é grave e pode ser uma 381 100
doenca letal
Concorda 376 98,7
Discorda 5 1,3

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.
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Tabela 16 — Distribuigdo da frequéncia absoluta (n) e percentual (%) do inquérito
CAP quanto as praticas das medidas preventivas da Covid-19.

Variaveis n %

Usa agua e sabao para lavar as maos 381 100
Sim 364 95,5
Nao 17 4,5
Usa alcool a 70% para higienizar as maos? 381 100
Sim 354 92,9
Nao 27 7,1
Ao tossir ou espirrar, cobre a boca e nariz

com antebrago 381 100
Sim 191 50,8
Nao 185 49,2
Usa mascara ao sair de casa 381 100
Sim 367 96,3
Nao 14 3,7
Evita lugares cheios 381 100
Sim 342 89,8
Nao 39 10,2
Busca manter o distanciamento das pessoas 381 100
Sim 340 89,2
Nao 41 10,8

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

que 59,6% (n=159) dos entrevistados infor-
maram que sempre verificam a veracidade
das informagdes. Ao avaliar a importancia
da midia/imprensa na divulgacdo de infor-
macdes precisas relacionadas a Covid-19,
87,9% (n=335) dos participantes concor-
daram com esse questionamento. 94,5%
(n=360) concordaram que as medidas de
distanciamento social salvam vidas, assim
como 98,7% (n=376) concordaram que a

Covid-19 é grave e pode ser uma doenca
letal.

Ao questionar a populacao sobre as
praticas preventivas da Covid-19, 95,5%
dos entrevistados afirmaram que sempre
utilizam agua e sabao para lavar as méaos e
92,9% sempre utilizam alcool a 70% para
higienizar as maos (Tabela 16).

Dos 376 participantes que respon-
deram a esse questionamento, apenas
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Tabela 17 — Classificagdo de conhecimentos, atitudes e praticas da amostra pesquisada.
Farolandia, Aracaju, Sergipe, Brasil, 2021.

Bloco Mediana (%) Classificagao
Conhecimentos 92,1 Adequado
Atitudes 91,2 Adequado
Praticas 91,3 Adequado

Fonte: Trabalho de campo/elaborado pelos autores.

50,8% declararam que cobrem a boca e o
nariz com o antebrago ao tossir ou espirrar,
conforme é orientado pelas instituicdes de
saude nacionais e internacionais (Tabela
16).

Em relacdo ao uso da mascara,
96,3% informaram que sempre a utilizam ao
sair de casa. Dos participantes, 89,8% afir-
maram que sempre evitam lugares cheios e
89,2% sempre buscam manter o distanci-
amento social (Tabela 16).

ApoOs as analises anteriores, foram
calculadas as medianas dos percentuais de
respostas corretas para cada bloco, obse-
rvando-se que os individuos entrevistados
demonstraram conhecimentos, atitudes e
praticas adequadas.

Discutindo os principais achados

As analises dos dados sociodemo-
graficos deste estudo mostraram um perfil
predominante feminino (67,5%), idoso
(42,3%), pardo (61,9%), alfabetizado com
predominio do ensino médio completo
(66,4%), corroborando com o perfil encon-
trado em um estudo exploratorio realizado
no bairro Farolandia (QUEIROZ et al.,

2013). A prevaléncia de idosos corroboram
com os resultados apresentados em estu-
dos, que afirmam que a populacéo brasileira
esta atingindo vida média acima dos 65
anos (ARAUJO et al., 2007).

Considerando as principais ocupa-
¢bes dos nossos participantes, ha uma pre-
dominancia dos trabalhadores do lar com
20,5% (n=78), seguida dos aposentados
com 18,9% (n=72) e dos professores com
7,1% (n=27%), nota-se a importancia dos
conhecimentos deste tipo de populagao ja
que podem representar maior vulnerabili-
dade e exposi¢ao ao risco. Vale ressaltar
que o horario e dia das entrevistas foram
propicios para encontrar este tipo de publico
nos seus domicilios, por ter ocorrido em dia
de semana em horario comercial (FER-
REIRAetal., 2020).

Dentre os entrevistados, 57,5%
(n=219) ndo declararam ndo possuir comor-
bidades, apresentando uma boa signifi-
cancia, o que nao descarta os 42,5%
(n=162) portadores das comorbidades des-
critas. E preciso compreender que as pes-
soas que apresentam comorbidades e se
contaminam com 0 novo coronavirus séo
mais susceptiveis ao desenvolvimento da
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Covid-19 em sua forma mais severa por ja
apresentarem um comprometimento das
fungdes do seu organismo, necessitando de
deteccédo precoce e medidas de prevengao
e tratamento eficazes (FERREIRA et al.,
2020). Os fatores de riscos associados a
gravidade da presenca de comorbidades
(doencas cardiovasculares, obesidade,
diabetes, hipertensdo, doengas pulmona-
res etc.), aceleram o progresso dos sinto-
mas com pior prognoéstico (WANG et al.,
2020).

Dentre as comorbidades, a hiperten-
sao arterial destacou-se com uma prevalén-
ciade 53,4% (n=117) entre os individuos in-
cluidos nesse estudo. Para evitar a tempes-
tade (os sistemas homeostaticos perdem o
controle estrutural no enfrentamento a
infecgdo) perfeita durante a pandemia, é
essencial aumentar a ades&o ao tratamento
anti-hipertensivo, sendo que a hipertensao
€ um fator prognéstico modificavel para ser
infectado pela Covid-19 e que pode ser
promovido na ateng¢ao primaria com medi-
das de custo baixo (MELO et al., 2020).

Ao correlacionar a renda familiar
com a situagao financeira dos entrevista-
dos, identificou-se que 32% (n=122) dos en-
trevistados recebem até um salario-minimo,
e 36% (n=26) destes relatam que sua situ-
acao financeira familiar piorou muito, e 35%
(n=24) relataram que sua situagéo pirou
apds a pandemia. Esses resultados estéo
associados a maior insergao informal das
familias de classes mais baixas no mercado
de trabalho e do perfil setorial dessa
inser¢ao, que se da, em grande parte, no

setor de servigos. Como se sabe, o setor de
servicos € um dos mais impactados pela
crise, além de ser um trabalho, em geral,
mais intensivo, o que faz com que o
emprego nesse setor seja bastante afetado
em crises (PEREIRA-AVILA et al., 2021;
CARDOSO etal., 2021).

Esses resultados mostram a neces-
sidade de se pensar em acgdes de enfreta-
mento focalizadas na populagcdo mais po-
bre, que absorvem o efeito mais pronun-
ciado de uma reducéo da atividade econd-
mica e, consequentemente, do emprego.
Além disso, ha de se considerar a maior vul-
nerabilidade das classes de renda mais
baixas, que dependem fundamentalmente
de transporte publico, vivem em condicdes
precarias e ttm menor acesso aos servigcos
de saude, uma vez que individuos que pos-
suem renda familiar superior a 3 salarios-
minimos sofreram o um impacto financeiro
com a mesma intensidade do que a parcela
que recebe até trés vezes menos, como de-
monstrado em nosso estudo, cuja situagéo
financeira dos individuos que recebem trés
ou mais salarios-minimos permaneceu
igual para a maioria dos entrevistados, que
correspondem a 57% (n=70) (PEREIRA-
AVILAetal.,2021; CARDOSO et al., 2021).

Estudos apontam que a vacinagéo
em massa € um dos principais meios para o
controle da pandemia. Estima-se que para
um efetivo controle € necessario que 70%
da populagdo mundial esteja vacinada para
obter os efeitos da imunidade de rebanho,
essa imunidade é considerada quando a
populagao imune supera os individuos que
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séo suscetiveis gerando uma protecao indi-
reta, subsidiando a teoria da vacinagao em
massa proporcionar o declinio da pande-
mia. Ap6s um ano de pandemia esta-
belecida no Brasil, o processo de imuniza-
cao foi iniciado e, no tangente a esquema
vacinal dos entrevistados, identificou-se
que 1,6% (n=6) n&o tinha sido vacinados e
98,4% (n=375) tinha recebido pelo menos
uma dose da vacina contra a Covid-19,
desses 85,6% (n=321) estavam imunizados
com 2 doses, 4,5% (n=17) ja haviam rece-
bido a dose de reforgo, 8,0% (n=30) apenas
uma dose e 1,6% (n=6) receberam a vacina
dose unica (FURLAN, 2021).

A Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (ANVISA) segue a RDC n.°
55/2010, RDC n.° 348/2020 e RDC n.°
415/2020 onde define que a avaliagdo de
registros e licenciamento das vacinas é de
sua responsabilidade. No Brasil, até o mo-
mento apenas quatro vacinas estdo com
autorizagdo para uso, a saber: AstraZe-
neca, Janssen, Sinovac, Pfizer. A vacina
AstraZeneca foi a vacina aplicadas em
62,4% (n=234) dos entrevistados, a Pfizer
em 18,9% (n=71), CoronaVac em 14,7%
(n=55), Janssen 1,6% (n=6) e 2,4% (n=9)
nao souberam informar qual o imunizante
recebido (ANVISA, 2010; 2020b).

A partir dos resultados obtidos por
esse estudo, foi possivel observar que a
populacdo avaliada detém algum tipo de
conhecimento e informagao sobre a pande-
mia da Covid-19, classificado como satisfa-
tério quanto aos aspectos gerais da doenca.

Quanto a andlise dos dados sobre

conhecimento da sintomatologia e fazendo
uma correlacéo entre as pessoas que tive-
ram Covid-19 e as que nao tiveram, obser-
va-se que o percentual de erro quanto ao
conhecimento sobre os sintomas da doenca
€ menor em relagcéo aqueles que nao foram
acometidos.

Como principal fonte de informacgao,
os resultados apresentados pelo inquérito
realizado, observou que as de maior des-
taque foram televiséo e redes sociais, sen-
do essa ultima alimentada pela Internet, o
que vem a contribuir com a afirmacao feita
por Souza e colaboradores quando dizem
que no territorio brasileiro, a maior parte da
populagdo ja possui acesso a Internet, e
que gragas a esse recurso, permite a todos
obter conhecimento sobre a Covid-19 e ao
mesmo tempo disseminar as acdes de
prevencao de novos surtos (SOUZA et al.,
2020).

As pessoas entrevistadas ressalta-
ram ter conhecimento e a devida importan-
cia sobre medidas de protecéo, incluindo
melhoria da higiene pessoal, uso de masca-
ras, utilizacao de alcool 70% para desinfec-
céo de sujidades das maos, podem efetiva-
mente prevenir a infeccdo por COVID-19.
Semelhante situagao foi relatada por Guan
et al., ao afirmarem que na auséncia de
tratamentos eficazes, a melhor maneira de
lidar com a pandemia do SARS-CoV-2 é a
prevencdo com objetivo de controlar as
fontes de infeccdo (GUAN et al., 2020).

Hale et al[s.d.] e Garcia, (2020)
mencionam que, sobre as medidas
preventivas, o distanciamento social foi
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uma das formas mais efetivas para evitar a
propagacdo do contagio da Covid-19,
sendo importante a manutengdo dessa
pratica pela populagdo. O distanciamento
social também esta entre as prioridades
para diminuir a transmissao do Sars-CoV-2,
e os resultados da pesquisa realizada na
populagdo do bairro Farolandia
(Aracaju/SE) corrobora com a informagao
relatada pela literatura (HALE, 2021;
GARCIA, 2020).

Por meio dos resultados obtidos a
partir do questionario, quando perguntado
sobre o costume de checar as fontes quan-
do recebe ou compartilha noticias sobre a
pandemia nas redes sociais, & possivel
notar que apenas 59,6% (n=159) dos entre-
vistados sempre verificam as fontes quando
recebem ou compartilham alguma noticia.
O habito de compartilhar noticias falsas é
nocivo, ja que influencia na desinformacéao
da sociedade (CASERO-RIPOLLES,
2020).

Estudos realizados explicam que o
habito de ndo checar as fontes de informa-
¢cOes esta relacionado ao fato de como o
cérebro reage. Ao receber uma noticia que
agrada, ocorre a estimulagdo de mecanis-
mos cerebrais que ddo a sensacao de pra-
zer e satisfacéo, e essa sensacgao impulsi-
ona a pessoa a replicar a informacgéo para
pessoas proximas (CASERO-RIPOLLES,
2020).

Sobre a opinido relativa a midia/im-
prensa desempenhar um papel importante
na divulgagcdo de informagdes precisas
relacionadas ao Covid-19, 87,9% (n=335%5)

dos entrevistados concordam com essa
informacgédo. Os dados evidenciam que a
midia tem um papel importante de passar a
informacéao para a populagao e, muito mais
que passar informacao, tem funcao social.
Sendo exatamente por esse motivo que se
torna imprescindivel que a mesma tenha
propriedade e veracidade em seu conteudo
(AQUINO etal., 2020).

Ao adentrar no assunto relacionado
ao nivel de conscientizacdo dos entrevis-
tados, foi questionado se os entrevistados
concordam que as medidas de distancia-
mento social salvam vidas, desses, 94,5%
(n=360) concordam; o que permite consi-
derar que o minimo de informacdes disse-
minadas sobre a Covid-19 possibilita um
aumento do conhecimento populacional
acerca da pandemia, permitindo acdes e
medidas individuais que colaboram com a
regressdo da doenga (AQUINO et al.,
2020).

Sobre concordar que a Covid-19 é
uma doencga grave e fatal, 98,7% (n=376)
concordam, ou seja, praticamente todos os
entrevistados tém informacdes suficientes
para compreenderem a agressividade da
Covid-19, muito embora seja uma doenca
recentemente descoberta, esse resultado
pode ser atribuido, dentre outras fontes, a
disseminacdo da informacdo em massa
pelaimprensa brasileira (SIMONETTI et al.,
2021).

Todavia, € impossivel ndo dar aten-
¢éo aos 1,3% (n=5) que responderam que
“discordam”. Os motivos que levam a essa
resposta pode ser consequéncia do nega-
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cionismo a doencga ou, ainda, auséncia de
esclarecimentos quanto a Covid-19 (SIMO-
NETTletal.,2021).

Quanto as praticas preventivas reali-
zadas pelos individuos entrevistados, veri-
ficou-se que a grande maioria tem conhe-
cimento sobre as medidas de prevencéao
para reducao da transmissao da Covid-19 e
vem realizando agbes em todos os circulos
sociais a sua volta.

Estudo realizado com estudantes do
Ensino secundario em Portugal evidenciou
que 99,7% afirmam que a lavagem frequen-
te das méos € uma das medidas para
impedir a propagacgao da Covid-19 (ALVES,
2020) corroborando com os dados do
presente estudo. Dentre as praticas
executadas, destaca-se o uso do alcool a
70% para higienizagdo das maos (92,9% -
n=354) e a lavagem destas com agua e
sab&o (95,5% -n=364).

A utilizacdo de mascaras ao sair de
casa também é uma pratica que vem sendo
bem aceita, principalmente apdés a reco-
mendacgdo do Ministério da Saude e esti-
mulo a populagao a compartilhar os resulta-
dos dessa experiéncia nas redes sociais
(FILHO, 2020)

Este estudo evidenciou a necessi-
dade de maior adeséo a pratica da etiqueta
respiratéria, conforme portaria GM/MS n.°
1565, de 18 de junho de 2020, que orienta
sobre os cuidados gerais a serem adotados
individualmente pela populagao para a pre-
vencao, controle e mitigacdo da transmis-
sdo da Covid-19. Possivelmente, ha uma
lacuna de informagdo sobre um compor-

tamento efetivo e de baixo custo para a
contencao da pandemia.

Nas condutas referentes ao distan-
ciamento social, mais de 89,0% dos entre-
vistados afirmaram que evitam lugares che-
ios e buscam manter o distanciamento das
pessoas. Uma pesquisa realizada durante o
inicio da pandemia aponta que do total dos
individuos incluidos, 75,0% ficaram em
casa, sendo que, destes, 15,0% ficaram
rigorosamente em casa, concluindo que
houve uma elevada adesdo ao distan-
ciamento social (MALTAet al., 2020).

Apoés finalizagdo deste estudo, foi
possivel concluir que a maior parte do pu-
blico entrevistado tinha mais de 60 anos,
sexo feminino, se autodeclarava parda,
possuia ensino médio completo, era ca-
sada, com renda familiar média de 2 a 3
salarios-minimos, sem comorbidades, afir-
maram néo ter Covid-19 e possuiam o es-
guema vacinal completo.

Tanto as pessoas que tiveram Covid-
19 quanto aquelas que né&o tiveram a
doenga comungam da mesma ideia correta
acerca dos sintomas e formas de trans-
missé&o, no entanto quem nao teve Covid-19
errou mais quanto a transmisséo em assin-
tomaticos.

Possuem conhecimento sobre isola-
mento de contatos, encaminhamento ao
médico nos casos de dificuldade de respirar
e febre persistente. Acham importante o uso
de mascara, evitar contato fisico, uso de
agua e sabéo e alcoola 70%.

Quanto as vacinas a maioria con-
corda que s&o seguras e que ajuda a
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controlar a pandemia e que individuos vaci-
nados podem contrair a infecgdo. A maioria
diz que nao existem medicamentos preven-
tivos contra a Covid-19 e as principais fon-
tes de informacéao a respeito da pandemia
sédo a televisdo e as redes sociais, cujas
informagdes recebidas sdo checadas. A
maioria acredita que a imprensa possui um
importante papel na divulgacdo de infor-
macodes precisas a respeito da pandemia.
Reconhecem a Covid-19 como uma doencga
grave, e que o distanciamento social salva
vidas. Nem todos praticam o ato de espirrar
e/ou tossir usando o antebrago para cobrira
boca e o nariz, mas a maior parte dos
entrevistados utiliza alcool 70% e lava as
maos com agua e sabdo como forma de
prevencao.

Por fim, os conhecimentos, atitudes
e praticas da amostra pesquisada foram
avaliados como adequados, todos pos-
suindo um percentual mediano de respos-
tas corretas acima de 91%.

Recomendagoées

1. Devem ser considerados em estudos
futuros adequacao do tamanho e forma de
selegcdo da amostra, com ajustes de fatores
de confuséo, para que a deciséo politicaem
ambientes institucionais ou outros niveis de
governanca seja adequada;

2. validar o instrumento construido pelos
pesquisadores permitindo sua replicabi-
lidade em novos estudos, visto que a meto-
dologia CAP consegue identificar e quan-
tificar os problemas de saude que compro-

metem o controle das doencgas;

3. elaborar politicas de saude voltados edu-
cacao permanente sobre a Covid-19 para
que seja aplicado na populacéo através de
acdes em saude;

4. divulgar os resultados do estudo para
sensibilizar gestores das trés esferas de
governo na adocao de medidas publicas
voltadas a prevencéo da Covid-19;

5. realizar inquérito em outras localidades
do estado englobando grupos com diferen-
tes condi¢des socioeconémicas, politicas e
culturais, considerando as particularidades
da Covid-19;

6. adotar estratégias para capacitacao e
disseminagcdo de informag¢des quanto as
medidas preventivas da Covid-19 perante a
populacao, com énfase na etiqueta respi-
ratoria;

7. realizar campanhas educativas de como
identificar e combater noticias falsas sobre
O coronavirus;

8. reforcar os conhecimentos positivos iden-
tificados na pesquisa, para que de fato
possam interferir nas atitudes e praticas.
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APENDICE

Inquérito de conhecimentos, atitudes e praticas da populagéo quantoo[ |

as medidas preventivas da CoViD-19 4. Sexo

1. Nome 2. Data de Nascimento 3. Idade O Masculino O Feminino
5. Escolaridade P— 8. Profissio ‘.;Po?sui c;rr:rbidade?
(O N3o alfabetizado | Nio im

(O Solteiro (a)
(O Casado (a)
(O Unido estavel
(O Divorciado (a)

O Ensino fundamental incompleto
(O Ensino fundamental completo
(O Ensino médio incompleto

O Ensino médio completo

10. Comorbidades
[OJCancer [ Diabetes []obesidade []Hipertensio

[ Asma/Bronquite crénica [ ] Tuberculose

[] Doengas Cardiovasculares [ Cirrose hepética

O Vilvo (a)
(O Ensino superior incompleto .
[JOutra Qual?
(O Ensino superior completo
7. Raga/Cor
(O Branca O Preta (O Parda O Amarela O Indigena
11. Enderego de Residencia 12. Latitude 13. Longitude
14, Qual o nimero de residentes? 16. Situagdo financeira da familia 17. Ja teve
| na pandemia CoViD-197
15. Renda familiar mensal O Piorou muito (O Néo
O Até um saldrio minimo O Piorou O sim
O De 1 até 2 salérios minimos O Ficou igual (O Néo sei

(O Acima de 2 até 3 saldrios m

(O Acima de 3 salarios minimos

18. Recebeu vacina?

ONio QOSim

inimos (O Melhorou pouco

(O Melhorou muito

19. Se recebeu, qual?

(O AstraZeneca (O Coronavac
O Pfizer
(O N3o sei

(O Janssen

Caso ndo tenha sido
vacinado, pular pra
questio 21

Conhecimentos

21. Quais desses sintomas sdo da CoViD-197

[] Dor lombar [7] Perda do tato [ Febre []Perda do olfato
[[JTosse []Coceira []Perda do paladar

24. E necessario buscar
atendimento médico em caso de
dificuldade para respirar?

O Nio (O Nio sei

O sim

25. E necessario buscar
atendimento médico em
caso de febre persistente?
O N3o (O N3o sei
O Sim

20. Quantas doses?
O Dose Unica

O1

02

O Reforgo

(O Néo sei

22. Pessoas sem sintomas podem
transmitir o virus da CoViD-19?

(O N3o O Sim (O Nio sei

23. Quem teve contato com pessoas com
CoViD-19 deve ficar isolada?

O Néo O sim (O Néo sei

26. O virus da CoViD-19 pode ser
transmitido de qual forma?

[Jar
[JToque

[J Relagao sexual
[] Suor

[] Saliva
[] alimento
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Inquérito de conhecimentos, atitudes e praticas da populagéo quanto
as medidas preventivas da CoViD-19

27. O uso frequente da dgua
e sabdo ou do 3lcool a 70%
reduz os riscos de

28. Para prevengdo também
é importante evitar o
contato fisico?

29. O uso de mascaras ajuda
a prevenir a CoViD-197

infeccdo? O Nio O N&o sei O Nio O Nao sei
O Nao O Néo sei O sim O sim
O sim

30. Como vocé acha correta
a utilizagdo da mascara?

[ Cobrindo apenas o queixo

31. E possivel contrair o
virus da CoViD-19 apés ser
vacinado?

32. Em aglomeragoes,
apenas o uso da mascara é
suficiente prevenir a infecgdo

) N&o O NZo sei por CoViD-19?
[] Cobrindo apenas a boca O sim O Néo O N3o sei
[] Cobrindo apenas o nariz O Sim

[[] Cobrindo a boca e o nariz

33. O distanciamento social
é necessario para prevenir a

34. Existem medicamentos
capazes de prevenir a

35. Se sim, qual (is)?

[] wermectina - [] Cloroguina  [] Vitamina D

CoViD-19? CoViD-197
O Ndo () Nio sei O N3o (O Nio sei [] Vitamina C [] Azitromicina [] Outros
QO Sim O Sim

36. Vocé considera que as

vacinas contra CoViD-19 sdo

seguras?
O Nio
O Sim

(O Nio sei

39. Vocé costuma
checar as fontes
quando recebe ou
compartilha noticias
sobre a pandemia nas
redes sociais?

(O Nunca

(O Raramente

O As vezes

(O Frequentemente

O Sempre

37. As vacinas contra a
CoViD-19 sdo importantes

para o controle da

pandemia?
O Nio (O Nao sei
O sim

Atitudes

40. A midiafimprensa
desempenha um papel
importante na divulgagdo de
informagdes precisas
relacionadas ao covid-197

(O Discordo totalmente
(O Discordo

(O Néo sei dizer

(O Concordo

(O Concordo totalmente

Se outros, qual?{

38. Qual (is) as fontes de informagdo mais
utilizadas por vocé para se informar

sobre a pandemia?

[ Televisdo []JRadio []Revistas

[] Jornais impressos

[ whatsapp

[[JFacebook []Instagram [] Twitter

[] Sites oficiais

[ Artigos cientificos

Se outra, qual?

DOutra |

41. Vocé concorda que as
medidas de
distanciamento social
salvam vidas?

O Discordo totalmente
O Discordo

(O N3o sei dizer

(O Concordo

(O Concordo totalmente

42. Concorda que
CoViD-19 é grave e pode

ser uma doenga letal?

(O Discordo totalmente
QO Discordo

(O Nao sei dizer

(O Concordo

(O Concordo totalmente
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43, Vocé usa dgua e sabdo
para lavar as maos?

(O Nunca

() Raramente

O As vezes

(O Frequentemente

(O Sempre

46. Vocé usa mascara ao sair
de casa?

(O Nunca

() Raramente

Q) As vezes

(O Frequentemente
() Sempre

48, Pesquisador(a) Responsavel

Praticas

44, Vocé usa dlcool a 70%
para a higienizagdo das
maos?

O Nunca

(O Raramente

O As vezes

O Frequentemente

O Sempre

47. Voce evita lugares
cheios?

O Nunca

(O Raramente

O As vezes

(O Freguentemente

(O Sempre

48, Data da coleta

45. Ao tossir ou espirrar voceé:
(O N3o cobre a boca e o nariz

Cobre a boca e o nariz com
o antebrago

Cobre a boca e 0 nariz com
a mao

48. Vocé busca manter o
distanciamento das pessoas?

(O Nunca

(O Raramente

O As vezes

(O Frequentemente

O Sempre

| |
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