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RESUMO

Objetivo: analisar a prevaléncia e fatores associados ao uso inconsistente do preservativo masculino entre pessoas vivendo
com o HIV/Aids (PVHA). Método: estudo transversal realizado em servicos de atendimento especializados (SAE), com 228
PVHA. Realizou-se andlise multivariada com modelo de regressao logistica. Resultados: 143 participantes preencheram os
critérios de inclusio e a prevaléncia do uso inconsistente do preservativo foi de 28,7%. Observou-se maior adesio entre
os homens (79,3%). Na analise multivariada, a varidvel independente uso diario do 4lcool (OR=11,02; 1IC95% 1,84;65,92;
p=0,021) teve associacdo com o uso inconsistente do preservativo. A chance dos homens fazerem uso consistente
do preservativo foi maior que as mulheres (OR=0,36; 1IC95% 0,15;0,81; p=0,015). Conclusao: a prevaléncia do uso
inconsistente do preservativo masculino entre PVHA foi baixa, entretanto foi evidenciado maior adesao entre os homens
em relagao as mulheres com diferenga estatisticamente significativa e o uso do alcool diariamente mostrou-se associado
com o uso inconsistente do preservativo.

Descritores: Preservativos; Infecgoes por HIV; Comportamento Sexual; Fatores de Risco; Prevencao de Doencas Transmissiveis.

ABSTRACT

Objective: to analyze the prevalence and factors associated with inconsistent use of condoms among people living with HIV/
Aids (PLWHA). Method: it is a cross-sectional study with 228, with individual interviews conducted in 2011. A multivariate
analysis was performed with a logistic regression model. Results: 143 participants met the inclusion criteria, and the prevalence
of inconsistent condom use was 28.7%. However, there was greater adherence among men (79.3%). In the multivariate analysis,
the independent variable daily use of alcohol (OR=11.02; 95% Cl 1.84, 65.92; p=0.021) was associated with inconsistent
condom use. The chance of men making consistent condom use was higher than women (OR=0.36, 95% CI 0.15, 0.81;
p=0.015). Conclusion: the prevalence of inconsistent condom male use among PLWHA was low, however, evidenced greater
compliance among men over women with a statistically significant difference and the daily use of alcohol was associated with
inconsistent condom use.

Key words: Condoms; HIV Infections; Sexual Behavior; Risk Factors; Transmissible Disease Prevention

RESUMEN
Objetivo: analizar la prevalencia y factores asociados al uso inconsistente del preservativo masculino entre personas viviendo
con el VIH/SIDA (PVHA). Método: estudio transversal con 228, con entrevistas individuales realizadas en 2011. Se realizé
analisis multivariado con modelo de regresion logistica. Resultados: 143 participantes completaron los criterios de inclusion
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y la prevalencia del uso inconsistente del preservativo fue de 28,7%. Entre ambos, se observd mayor adhesién entre los
hombres (79,3%). En el andlisis multivariado, la variable independiente uso diario del alcohol (OR=11,02; 1C95% 1,84;65,92;
p=0,021) tuvo asociacion con el uso inconsistente del preservativo. La oportunidad de los hombres hacer uso consistente
del preservativo fue mayor que en las mujeres (OR=0,36; 1C95% 0,15;0,81; p=0,015). Conclusion: la prevalencia del uso
inconsistente del preservativo masculino entre PVHA fue baja, entre ambos fue evidenciado mayor adhesion entre los hombres
en relacion a las mujeres con diferencia estadisticamente significativa y el uso del alcohol diario se mostré asociado con el uso
inconsistente del preservativo.

Palabras clave: Preservativos; Infecciones por VIH; Comportamiento Sexual; Factores de Riesgo; Prevencién de Enfermedades
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INTRODUCAO

Passada mais de trés décadas desde a descoberta da in-
feccao pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), esta
continua sendo um problema de satide mundial. Estima-se
que existem cerca de 35 milhdes de pessoas vivendo com
HIV no mundo, com aproximadamente 1 milhdo e meio s6
na América Latina'’, sendo que no Brasil ha 757.042 casos
registrados®.

Enquanto em muitos paises o nimero de novas infeccoes
de pessoas infectadas com o HIV continua a diminuir, com
declinio de 75% em 10 paises e por mais de 50% em 27
paises, na América Latina houve um declinio de novas in-
feccoes de 3% entre 2005 e 2013. Entretanto, observam-se
padroes diferentes entre os paises. Por exemplo, no México,
nos ultimos de 8 anos, a reducao foi de 39%, enquanto que
no Brasil, o pais com o maior nimero de pessoas vivendo
com o HIV/Aids na regiao da América Latina, o niimero de
novas infecgoes aumentou 11%,

No mundo todo, a maioria das novas infeccées pelo virus
HIV ocorre por meio do contato sexual. A transmissao hete-
rossexual é crescente, sendo que as mulheres sao cerca de
trés vezes mais propensas a adquirir o HIV de um parceiro
masculino do que a ocorréncia do contrario®. Na América
Latina, o Programa Conjunto das Nacdes Unidas sobre HIV/
Aids (UNAIDS) estimou cerca de 450 mil mulheres vivendo
com HIV no ano de 2013, enquanto que sé no Brasil a esti-
mativa é de quase a metade desse valor, 210 mil mulheres®.

As relagoes heterossexuais sao frequentemente caracteri-
zadas por uma divisao sexual do poder. Para muitos casais,
o sexo desprotegido pode ser interpretado como intimidade
e confianga, o que culmina em uma barreira nao sé para o
uso do preservativo, mas também para a comunicagao sobre
sexo seguro em geral®,

No Brasil, a politica de distribuicao de preservativos gra-
tuita teve inicio em 1994 e é entregue para os servigos de
saude em todo o pais. De acordo com o Ministério da Sadde,
a distribuicao desse insumo de prevencao teve um cresci-
mento de mais de 45% entre 2010 e 2011, aumentando de
333 milhoes para 493 milhdes de unidades?.

Apesar disso, a transmissdo sexual do HIV é a que mais
prevalece, sendo que, nas mulheres, 86,8% dos casos regis-
trados em 2012 decorreram de relagoes heterossexuais com

pessoas infectadas pelo HIV. Entre os homens, 43,5% dos
casos se deram por relagoes heterossexuais, 24,5% por rela-
¢oes homossexuais e 7,7% por bissexuais®?.

Entre as pessoas vivendo com o HIV/Aids, o uso consis-
tente do preservativo é uma medida preventiva importante
entre casais sorodiscordantes e soroconcordantes, pois tem
o intuito de evitar reinfeccao de cepas ja resistentes aos an-
tirretrovirais, diminuir carga viral durante as relacdes sexu-
ais e evitar a transmissdo de outras infeccoes sexualmente
transmissiveis.

O risco de transmissao do HIV em casais sorodiscordan-
tes varia amplamente de acordo com o tipo e frequéncia
da atividade sexual, bem como da carga viral do parceiro
infectado”.

Nesse sentido, na perspectiva do cuidado integral a sad-
de, os servicos de satide devem estar estruturados para in-
cluir também aspectos da vida sexual, incluindo a garantia
dos insumos de prevencdo, bem como assisténcia voltada
para os aspectos preventivos, visto que o fato do preservati-
vo ser distribuidos gratuitamente ndo elimina as barreiras de
cunho cultural, social e emocional que implicam em prati-
cas sexuais desprotegidas.

O uso inconsistente do preservativo masculino tem sido
relatado em estudos conduzidos em paises com diferentes
niveis de desenvolvimento®®, os quais sugerem que inter-
vencoes voltadas para a prevencao do HIV devem considerar
questoes complexas relacionadas aos casais ',

Nesse sentido, este estudo teve como objetivo analisar a
prevaléncia e fatores associados ao uso inconsistente do pre-
servativo masculino entre pessoas vivendo com o HIV/Aids.

METODO

Estudo transversal e analitico foi realizado no municipio
de Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, em 2011, com 228 usudrios
de dois servicos especializados no atendimento a Pessoas
Vivendo com HIV/Aids (PVHA).

Participaram do estudo homens e mulheres vivendo com
o HIV/Aids com idade acima de 18 anos, com vida sexual
ativa nos ultimos trés meses, cientes da sua condicdo soro-
l6gica da infeccao pelo HIV/Aids ha pelo menos 6 meses e
que estavam em acompanhamento clinico nos servigos estu-
dados. Constituiram como critério de exclusao: individuos
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com vida sexual inativa, que nao tinham condicao clinica
ou cognitiva para participar da entrevista, e os individuos em
situacoes de confinamento, tais como presidiarios e institu-
cionalizados, residentes em casas de apoio.

Os dados foram coletados por meio de entrevistas indi-
viduais, em salas do préprio ambulatério, antes ou apés a
consulta médica. Os sujeitos que se enquadravam nos crité-
rios de inclusdo foram convidados a participar do estudo. As
entrevistas foram conduzidas por dois entrevistadores pre-
viamente treinados pelo coordenador da pesquisa realizada.

Foi utilizado um questiondrio estruturado contendo
questdes sobre as caracteristicas sociodemograficas (sexo,
idade, renda, escolaridade) e clinicas (contagem de células
T-CD4, carga viral detectavel ou indetectavel, presenca de
comorbidades).

Sobre o uso do alcool, foi questionado sobre o consumo
nos ultimos trés meses e dispostas quatro alternativas para
respostas: didrio (uso durante sete dias da semana), frequen-
te (uso de trés a seis vezes por semana), ocasional (uma vez
ou menos por semana) e nao fez uso do alcool.

Foram feitos ainda questionamentos sobre os aspectos da
vida afetivo-sexual (orientacdo sexual) e os fatores relacio-
nados ao parceiro sexual, como o tipo de parceria (estavel
ou ocasional) e o diagnéstico sorologico do HIV do parceiro
(reagente, ndo reagente ou nao sabe). O uso do preservati-
vo masculino foi avaliado por meio do questionamento da
frequéncia do uso (sempre, as vezes, nunca) nos ultimos trés
meses. O uso consistente foi considerado para aqueles que
referiram usar sempre, ou seja, em todas as relacoes sexuais,
enquanto que o uso inconsistente foi feito por aqueles que
referiram o uso do preservativo as vezes ou nunca.

Todos os dados foram catalogados e organizados em pla-
nilha eletrénica e realizado dupla digitacdo. A analise esta-
tistica foi realizada pelo software SPSS, versdao 17.0. Foram
incluidas as frequéncias das varidveis e seus respectivos in-
tervalos de confianca, além de analises bruta e ajustada para
determinacdo das variaveis associadas ao uso inconsistente
do preservativo masculino.

Foi realizada analise bivariada, utilizando o teste Qui-
-quadrado, para investigar a associacdo entre as varidveis
sociodemograficas e as relacionadas a vida afetivo-sexual,
clinicas e hébitos de vida com o uso consistente e inconsis-
tente do preservativo masculino nos Gltimos trés meses.

Para verificar quais fatores aumentam a probabilidade
de ocorréncia da classificacao inconsistente, foi realizado
regressao logistica multivariada. Para as varidveis indepen-
dentes, foram utilizadas variaveis sociodemograficas (sexo,
faixa etaria, escolaridade, estado civil, vinculo empregaticio,
renda), relacionadas a vida afetivo-sexual (orientagao sexual,
tipo de relacionamento, diagnéstico da parceria sexual, par-
ceiro em segmento médico), clinicas (contagem de linfécitos
TCD4, carga viral, classificacdo da infeccdo, presenca de co-
morbidades) e habitos de vida (uso de alcool).

Devido ao grande numero de varidveis independentes
no modelo, optou-se, como primeiro passo a eliminacdo de
varidveis, pelo uso do procedimento de selecdo automatica
denominado stepwise. Esse procedimento realiza a inser¢ao

e retirada de variaveis independentes baseado no nivel de
significancia estipulado. Utilizou-se a estatistica do teste de
Wald adotando p-valor < 0,20 para a variavel candidata en-
trar no modelo. Para a saida, se o p-valor fosse maior que
0,10, a variavel era removida.

A aprovacao do Comité de Etica em Pesquisa da Escola de
Enfermagem de Ribeirao Preto foi obtida, seguindo as reco-
mendagodes da Resolucdo 196/96 do Conselho Nacional de
Saude. Os participantes foram informados sobre os objetivos
do estudo e foi-lhes garantido sigilo e anonimato das suas
informacoes. Para os individuos com baixa escolaridade, foi
realizada a leitura do Termo de Consentimento Livre e Es-
clarecido (TCLE). A entrevista foi realizada apés a leitura e
concordancia do paciente e assinatura do Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

Do total de 505 cadastrados no servico, 228 pessoas fo-
ram entrevistadas e, destas, 143 participantes preencheram
os critérios de inclusao. Dos participantes, 82 (57,3%) per-
tenciam ao sexo masculino e 90 participantes (62,9%) apre-
sentavam idade acima dos 35 anos de idade, com média de
idade de 39 anos.

Com relacdo a escolaridade, identificou-se que 84
(58,7%) referiram ensino fundamental incompleto (menos
de 8 anos de estudo) e apenas 17 (11,9%) tinham o ensino
superior. Com relacdo a renda, 122 (85,3%) dos entrevista-
dos referiram receber até trés saldrios minimos mensais.

Sobre os aspectos clinicos pertinentes ao HIV, 70 (49,0%)
apresentavam T-CD4 maior que 500 cel/mm3, e 53 (37,0%)
T-CD4 menor que 200 cel/mm3. A respeito da Carga Viral
(CV), 75 (52,4%) apresentavam carga viral indetectavel. Além
disso, em 86 (60,1%) foram identificados comorbidades.

Quanto aos aspectos da vida afetivo-sexual, identificou-
-se que 79,0% dos participantes se declaram como heteros-
sexuais, 44,0% mantinham relacionamento com parceiros
sorodiscordantes e 34,2% conviviam com parceiro sorocon-
cordante, enquanto que 21,6% relacionavam-se com pesso-
as com avaliacao soroldgica para o HIV nao realizada ou
desconhecida (Tabela 1).

Sobre o uso do preservativo, no geral a prevaléncia da
utilizacao inconsistente foi de 28,7%. Entretanto, quando se
compara a adesao segundo o sexo, observa-se maior adesao
entre os homens (79,3%) do que entre as mulheres, com
diferenca estatisticamente significativa (p = 0,005).

Os individuos com maior nivel de escolaridade (p <
0,037) e que referiram nunca ter usado alcool (p < 0,008)
tiveram maiores taxas de adesdo ao preservativo (Tabela 02).

Apesar de nao ser observada diferenca significativamente
estatistica, o uso consistente do preservativo foi maior nos
individuos com idade acima de 35 anos (p < 0,283), que
tinham parceiro com sorologia negativa ao HIV (p < 0,064)
e também com o parceiro ocasional (p < 0,195). Quanto a
contagem de carga viral, identificou-se que 73,5% dos indi-
viduos com carga viral detectavel tiveram uso inconsistente
do preservativo.
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Tabela 1- Caracterizacdo de pessoas vivendo com o HIV/Aids, segundo vida afetivo-sexual, Ribeirdo Preto, Sao Paulo, 2011

Total Uso do preservativo masculino
Variavel N=143 Conn:iit:;lte lnct:\n:izﬁente Valor de p
n (%) n (%) n (%)
Variaveis sociodemograficas
Sexo
Masculino 82 (57,3) 65 (79,3) 17 (20,7) 0,015*
Feminino 61 (42,7) 37 (60,7) 24 (39,3)
Faixa Etéria
21a35 53 (37,1) 35 (66,0) 18 (34,0) 0,283
Acima de 35 90 (62,9) 67 (74,4) 23 (25,6)
Escolaridade R**
Ensino Fundamental 84 (58,7) 49 (65,3) 26 (34,7) 0,037*
Ensino Médio 42 (29,4) 35 (83,3) 07 (16,7)
Ensino Superior 17 (11,9) 14 (82,4) 03 (17,6)
Renda R**
Até 3 salarios minimos 122 (85,3) 85 (69,7) 37 (30,3) 0,291
Acima de 3 saldrios minimos 21 (14,7) 17 (81,0) 04 (19,0)
Variaveis relacionadas a vida afetivo-sexual
Orientacao sexual R**
Heterossexual 113 (79,0) 78 (69,0) 35(31,0) 0,398
Homossexual 19 (13,3) 16 (84,2) 03 (15,8)
Bissexual 11(7,7) 08 (72,7) 03 (27,3)
Diagnéstico do Parceiro R**
Soropositivo ao HIV 49 (34,3) 30 (61,2) 19 (38,8) 0,064
Soronegativo ao HIV 63 (44,0) 51(81,0) 12 (19,0)
Nao testado/ndo sabe 31 (21,7) 21(67,7) 10 (32,3)
Tipo de Parceria R**
Fixo/estavel 116 (81,1) 80 (69,0) 36 (31,0) 0,195
Nao fixo/ocasional 27 (18,9) 22 (81,5) 05 (18,5)
Variaveis relacionadas aos aspectos clinicos
Contagem de T-CD4
Acima de 500 70 (49,0) 44 (71,0) 18 (29,0) 0,842
499-200 20 (14,0) 44 (73,3) 16 (26,7)
Menor que 200 53 (37,0) 14 (66,7) 07 (33,3)
Carga viral
Indetectavel 75 (52,4) 52 (69,3) 23 (30,7) 0,579
Detectavel 68 (47,6) 50 (73,5) 18 (26,5)
Comorbidades
Sim 86 (60,1) 65 (75,6) 21 (24,4) 0,167
Nao 57 (39,9) 37 (64,9) 20 (35,1)
Variaveis relacionadas aos habitos de vida
Uso do alcool
Diariamente 08 (5,7) 02 (25,0) 06 (75,0) 0,008*
Frequentemente 30 (20,9) 26 (40) 04 (60)
Ocasionalmente 52 (36,4) 37(79,2) 15 (29,8)
Nunca 53 (37,0) 37 (69,8) 16 (30,2)

Notas: * teste Qui-quadrado; R** varidveis referidas.
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Os resultados da andlise multivariada evidenciaram que
a variavel uso do dalcool diariamente mostrou-se associada
ao uso inconsistente do preservativo (OR = 11,02; 1C95%:
1,84;65,92). Além disso, observou-se que ser do sexo mascu-
lino constituiu-se como fator de protecdo para o uso consis-
tente quando comparado com as mulheres (Tabela 2).

Tabela 2 - Resultado da andlise da regressao logistica: va-
ridveis independentes associadas com o uso in-
consistente do preservativo masculino, Ribeirdo
Preto, Sao Paulo, 2011

. Odds ratio o
Variavel Ajustado 95 % IC Valor de p

Sexo

Masculino 0,36 0,15 -0,81 0,015

Feminino 1,00
Uso do alcool

Diariamente 11,02 1,84 - 65,92 0,021

Frequentemente 0,50 0,14-1,78

Ocasionalmente 1,17 0,48 - 2,83

Nunca 1,00

DISCUSSAO

Foi identificada prevaléncia de 28,7% do uso inconsistente
do preservativo entre as pessoas vivendo com o HIV/Aids. Tal
resultado evidencia a necessidade de intervencoes para me-
lhorar a adesao as praticas preventivas nos servicos de satde
que acompanham esses individuos. O uso inconsistente do
preservativo também foi relatado em estudos conduzidos em
outros paises®®12,

Poucos sdo os estudos realizados no Brasil sobre o uso in-
consistente do preservativo entre as pessoas vivendo com o
HIV/Aids"31%. Na amostra estudada, observou-se que mais de
60% dessas pessoas tinham vida sexual ativa.

Foi visto que as mulheres que vivem com HIV referenciam
mais uso inconsistente do preservativo masculino (39,3%)
quando comparadas aos homens. Um estudo realizado com
mulheres de todas as regides do Brasil também apontou baixas
taxas de adesao ao preservativo masculino™. Pesquisa desen-
volvida na Itdlia corroborou com esses resultados, mostrando
que, entre 343 mulheres entrevistadas, a prevaléncia do uso
inconsistente do preservativo foi de 44,3%?. Tal resultado é
preocupante, visto que o preservativo masculino é de uso do
homem e sua utilizacdo depende sobretudo da negociacao
entre o casal, o que reforca a necessidade de ir além da distri-
buicdo do preservativo, sendo necessario o aconselhamento
para a capacitacdo e empoderamento das mulheres para ne-
gociar o uso do preservativo com seus parceiros.

Além disso, uma meta-analise mostrou que as interven-
¢coes comportamentais tém pouco efeito sobre o aumento do
uso do preservativo entre mulheres que vivem com HIV. Os

autores recomendam que seja utilizada uma combinacao de
intervengdes para reduzir a carga viral entre essas mulheres e
seus parceiros, as quais sao a promoc¢ao do uso do preservati-
vo, a oferta de planejamento familiar e o aconselhamento.

Diversos aspectos ligados as desigualdades de género"® de-
terminam baixo poder de negociacdo sexual das mulheres, tor-
nando-as mais propensas a terem relagdes sexuais desprotegidas
e aumentando, consequentemente, as suas chances de exposi-
cao ao HIV. Tais aspectos podem ser observados em estudo que
aponta altas taxas de mulheres infectadas pelos seus parceiros
fixos e usudrios inconsistente do preservativo masculino®.

Apesar da implementacao de politicas publicas, dos reco-
nhecidos avancos progressivos no cuidado as PVHA no Brasil,
dos trabalhos preventivos e da disponibilizacdo de insumos,
tais como preservativos, a epidemia continua impondo im-
portantes desafios para seu controle, particularmente entre as
mulheres, adolescentes e jovens.

Os determinantes de género, os aspectos culturais e os
processos de exclusao social e econdmica exercem grande
influéncia na vulnerabilidade feminina ao HIV/Aids e podem
constituir-se em obstaculo para a percepcao do risco a infec-
cado ou a reinfeccao pelo HIV. A desigualdade entre os sexos
é histérica, evidenciando o poder do homem sobre a mulher
também no que concerne a protecdo da satde feminina.

Ademais, a baixa percepcao da mulher acerca de sua vul-
nerabilidade esta atrelada a confianca no parceiro com a con-
cepcao da Aids como sendo uma doenca do outro, no qual
0 outro aparece como mais vulneravel a contrair a doencga®”.

Nesse sentido, os proprios servicos de satide nao proporcio-
nam uma abordagem integral que favoreca o empoderamento
das mulheres e a inclusdo dos homens no cuidado em satde,
visto que o rol das atividades oferecidas pelas unidades de
atencao primaria em satde é direcionado em grande parte a
atendimentos ambulatoriais de assisténcia pré-natal e grupos
de planejamento familiar para o cuidado com a satide das mu-
Iheres, voltados a satde reprodutiva e realizadas praticamente
sem a presenca de homens, reproduzindo a concepcao de que
a reprodugao é de responsabilidade exclusivamente feminina‘'®.

Assim, as politicas publicas devem garantir investimentos
em acbes mais abrangentes para a promocao da saude inte-
gral das mulheres vivendo com o HIV/Aids, juntamente com
politicas publicas intersetoriais articuladas para a reducao das
desigualdades socioeconémicas de género, de promocao da
autonomia econdmica e financeira e empoderamento das mu-
Iheres, reconhecendo e protegendo seu direito a autonomia e
a liberdade sobre o seu corpo e sexualidade, em todas as fases
da vida como dimensao fundamental da vida e satde.

Além disto, é necessario investir em alternativas e ampliar
as opcoes dos métodos de protecdo controladas pelas mulhe-
res", como o uso do preservativo feminino. Estudo sobre o
preservativo feminino aponta que sua oferta ainda é muito
restrita, apesar dos resultados indicarem que as mulheres es-
tao dispostas a conhecer novas alternativas que evitem uma
gravidez nao desejada, nao provoquem efeitos colaterais e
que também propiciem a protecdo contra as DSTs/Aids (du-
pla protecao), mostrando que, se os preservativos forem dis-
ponibilizados pelos servigos de saltde, havera parcelas da
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populacao dispostas a adota-los??, similarmente ao que vem
sendo relatado em todo o mundo.

Outra variavel que obteve destaque foi o uso inconsistente
do preservativo masculino entre os individuos que faziam o
uso do alcool diariamente, em que foi identificado um OR
= 11,02; 1C95%: 1,84;65,92 quando comparado com aque-
les que nunca ingeriam. Tal dado foi corroborado por uma
investigacdo realizada na india, onde foi visto que 48% dos
homens relataram ter consumido alcool antes de sua ultima
relagdo sexual. Pela andlise estatistica, foi visto no estudo que
homens que consumiram alcool eram trés vezes mais propen-
sOs a ndo usar preservativo em sua relagao sexual®".

Em outra pesquisa realizada na Africa sub-saariana, in-
cluindo os paises Quénia, Tanzania e Namibia, foi avaliada a
associacao entre o uso do alcool e o comportamento sexual
de risco em pessoas que vivem com HIV. Esse estudo destaca
a necessidade de integrar o aconselhamento sobre o uso do
alcool no acompanhamento de rotina em pessoas que vivem
com o HIV/Aids??. Dadas, pois as inimeras intersecgoes en-
tre alcool e HIV, faz-se necessario a implantagao de politicas
com foco na reducdo do consumo de alcool e no comporta-
mento de risco relacionados ao mesmo.

Assim, o cuidado integral as pessoas vivendo com o HIV/Aids
nos servicos especializados vem sendo cada vez mais discutido
e nessas discussoes € relevante que o cuidado deva incluir aspec-
tos da vida afetivo-sexual com vistas a promocao da satde sexual
e reprodutiva das PVHA, contemplando o uso do preservativo
e ajudando-os a superar as dificuldades e barreiras emocionais,
relacionais e socioculturais advindas com a soropositividade ao
HIV, que interferem na manutencao do sexo seguro©.

Alguns autores tém associado o uso do alcool a multiplas
parcerias sexuais com consequente uso inconsistente do

preservativo, os quais somados conferem maior risco de trans-
missdo do HIV?*24 Na populacao que ja vive com virus, tais
acoes podem conferir risco adicional para o aumento da carga
viral entre parceiros e para a infeccao por HIV mutantes.
Cabe destacar que o estudo apresenta limitagoes relaciona-
das a selecdo dos participantes, visto que foi utilizada amostra
nao probabilistica e, além disso, vale ressaltar que os pacientes
foram questionados a respeito de praticas anteriores a0 momen-
to da entrevista, o que pode representar um viés de memoria.

CONCLUSAO

A prevaléncia do uso inconsistente do preservativo mas-
culino entre pessoas vivendo com HIV/Aids foi de 28,7%,
entretanto, foi evidenciada maior adesao entre os homens do
que entre as mulheres com diferenca estatisticamente signifi-
cativa. Nesses casos, o uso do alcool diariamente mostrou-se
associado com o uso inconsistente do preservativo.

Assim, para o cuidado integral as pessoas vivendo com o
HIV/Aids nos servicos especializados, é relevante incluir as-
pectos da vida afetivo-sexual com vistas a promocao da satde
sexual das pessoas vivendo com o virus, contemplando estra-
tégias preventivas, como o uso do preservativo, ajudando-as
a superar as dificuldades e barreiras emocionais, relacionais
e socioculturais advindas com a soropositividade ao HIV que
interferem na manutencao do sexo seguro.

E necessaria a implementacio de estratégias mais eficazes
que inclua o casal para o enfrentamento dos aspectos socio-
culturais e de género. Esses aspectos influenciardo na dificul-
dade de negociacdo e na adogao de estratégias preventivas
referente a reinfeccao pelo HIV e outras infecgoes por via se-
xual, como o uso consistente do preservativo masculino.
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