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PREVALENCIA DO HIV E HIV/HCV EM
PRESIDIO DE APARECIDA DE GOIANIA, GOIAS

PREVALENCE OF HIV AND HIV/HCYV IN PRISON OF
APARECIDA DE GOIANIA, GOIAS

RESUMO: Introdugdo: A infeccdo pelo virus da Imunodeficiéncia humana (HIV)
e virus da hepatite C (HCV) é considerada um importante problema de sadde
publica, afetando milhdes de pessoas em todo o mundo. Na atualidade, os
detentos sdo considerados grupo de risco para ambos os virus. Torna-se
imprescindivel uma maior atencdo a doencas e promocdo da salude de Roberpaulo Anacleto Neves !
encarcerados, ndo somente pelos maiores riscos presentes no ambiente Pamella Fernanda Moreira 2
prisional, mas pela falta de acdes educativas e preventivas oferecidas.
Objetivo: Identificar a prevaléncia das infecgdes pelo HIV e coinfecgdo pelo
HCV, bem como os comportamentos de risco associados a essas infeccoes.
Metodologia: Estudo transversal, de cardter descritvo e de abordagem
qualitativa. A amostra foi composta por detentos de ambos os sexos da
Agéncia Goiana do Sistema Prisional. Os participantes foram submetidos &
puncdo venosa e pesquisa dos marcadores soroldgicos anti-HIV e anti-HCV.
Resultados: Entre os 870 individuos privados de liberdade a prevaléncia do HIV
foi de 0,57% (5/870) e j& a coinfeccdo com o HCV foi de 0,23% (2/870).
Conclusdo: A maior frequéncia encontrada de individuos infectados pelo HIV
e coinfeccdo com o HCV evidencia a necessidade de programas de
conscientizacdo para esclarecer e orientar a respeito das formas de
contaminacédo e de prevencdo, evitando-se que um nUmero maior de pessoas
seja infectada.
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ABSTRACT: Introduction: The infection with the human immunodeficiency virus 6 PUC Goids

(HIV) and hepatitis C virus (HCV) is considered an important public health
problem, affecting millions of people worldwide. Currently, the detainees are
considered high risk for both viruses. It is essential for greater attention to disease
and promotion of health of imprisoned not only by the greatest risks in the prison
environment, but the lack of educational and preventive actions offered.
Objective: To identify the prevalence of HIV infection and co-infection with HCV
and risk behavior associated with these infections. Methods: Cross-sectional
study, descriptive and qualitative approach. The sample consisted of inmates of
both sexes of Goids of Prisons Agency. Participants underwent venipuncture and
research of serologic anti-HIV and anti-HCV markers. Results: Among the 870
persons deprived of freedom HIV prevalence was 0.57% (5/870) and has co-
infection with HCV was 0.23% (2/870). Conclusion: The most frequently found in
individuals infected by HIV and co-infection with HCV highlights the need for
awareness programs to enlighten and guide about the forms of contamination
and prevention, avoiding a greater number of people are infected.
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INTRODUGCAO

O processo de reclusd@o estimula praticas
gue aumentam o risco de fransmissdo de
doencas tanto pelo comportamento sexual
inadequado como pelo uso de drogas. Um
grande nUmero de estudos evidencia o papel
do uso de entforpecentes, principalmente os
injetaveis, como um comportamento de risco
para a transmissdo do HIV e também para o
HCV!2,

O aumento da populacdo encarcerada
€ um fendbmeno observado em inUmeros paises,
inclusive no Brasil. Condicdes precdriaos de
higiene, celas com pouca ventilacdo e
superpopulosas é a realidade da maioria dos
complexos prisionais. Essa situacdo contribui
para o agravo da condicdo de salude dessa
populacdo, os quais geralmente apresentam
estado de saude precdrio antes mesmo do
encarceramento. Os presos adquirem as mais
variadas doencas nos presidios. As mais comuns
sdo as doencas do aparelho respiratdrio, como
a tuberculose e a pneumonia. A prevaléncia de
hepatite e de doencas venéreas também é
Sindrome  da

(AIDS)

alta, em especial, a

Imunodeficiéncia Adquirida por
excelénciaz s,

Entre os proprios presos a prdtica de atos
violentos e a impunidade ocorrem de forma
mais exacerbada. Homicidios, abusos sexudis,
espancamentos e extorsdes sdo prdticas
comuns por parte dos presos que j& estdo por
mais fempo dentro do ambiente prisional, os
quais, em razdo disso, exercem um dominio
sobre os demais, que acabam subordinados a
essa hierarquia paralela. Contribui para esse

quadro o fato de ndo estarem separados dos

condenados primdrios 0s marginais
sentenciados a longas penas. Os presos que
detém esses poderes paralelos dentro da prisdo
ndo sdo denunciados e também permanecem
impunes em relacdo a suas atitudess 4.

Ao contrdrio do que se imagina de uma
populacdo encarcerada, supostamente sobre
controle, vdrias dificuldades sdo encontradas
para o incremento de acdes de salde nas
prisdes. Nesse ambiente onde a circulacdo de
detentos € restrita e os profissionais de saude
evitam circular, os agentes de seguranca
penitencidria acabam por exercer um papel
diferenciado no que se refere a regulacdo do
acesso 4 saude. Freguentemente sdo os
agentes de seguranca penitencidria que julgam
a necessidade de atendimento a partir do
pedido do preso e atuam facilitando ou
dificultando este acesso4.

A coinfeccdo pelo HCV em individuos
portadores do HIV é frequentemente observada
vitude  destes  virus

em apresentarem

similaridade em suas rotas de transmissGo,
principalmente no que se refere a via
parenterals¢, Estima-se que nos Estados Unidos e
Europa, aproximadamente 30% dos individuos
com HIV estejam coinfectados com o HCV7. A
coinfeccdo é maior em pacientes que
adquiriram o HIV por uso de drogas injetdveis ou
transfus@o sanguinea do que em pacientes que
foram contaminados por meio de relacodes
sexuqiss.

Do mesmo modo, o HCV parece diminuir
o tempo para o aparecimento da Sindrome da
(AIDS) e morte,

reconstifuicdo do

Imunodeficiéncia Adquirida

dificultando a sistema

imunitdrio e elevando e} risco de

hepatotoxicidade. O comprometimento
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hepdtico decorrente da infeccdo pelo HCV é
agravado pela utilizagcdo de drogas integrantes
da Terapia Antiretroviral de Alta Atfividade
(HAART), que sdo hepatotdxicas?. O risco de
hepatotoxicidade induzida por drogas em
coinfectados € de trés a quatro vezes superior
monoinfectados,

Qos o que parece estar

diretamente relacionado & gravidade da
doenca hepdticator,

Estudos readlizados em presidios
brasileiros evidenciam a vulnerabilidade dessa
populacdo a transmissdo parenteral de HCV e
HIV por meio do uso de drogas injetdveis e a
transmiss&o via prdticas sexuais de risco, além
de associarem esse quadro as condicdes de
confinamento, marginalizacdo e servicos de
saude precdrios5. Em todo o mundo estima-se
gue o universo de coinfectados HIV-HCV seja
algo entre 2 a 4 mihdes de pessoas!2. Em
estudos readlizados na Europa Ocidental e
Estados Unidos das Américas, a prevaléncia do
HCV em pessoas HIV positivas, variou entre 25%
a 35%12:13,

Este estudo avaliou a prevaléncia de
individuos, reclusos do Complexo Prisional de
Aparecida de Goidnia, infectados pelo HIV e
coinfectados HCV e os

pelo possiveis

comportamentos de risco associados.

METODOLOGIA

Estudo transversal, de cardter descritivo e
de abordagem qualitativa. O presente estudo
conta com a participacdo de 4500 (quatro mil e
quinhentos) individuos reclusos da Agéncia
Goiana do Sistema Prisional de Aparecida de
Goidnia no periodo de agosto a outubro de

2010. Todos os detentos de ambos 0s sexos

ARTIGO ORIGINAL

foram convidados a participar da pesquisa. O
cdlculo amostral foi de 367 individuos com nivel
de significancia de 95% (a<0,05), distribuidos
entre o regime provisério, o regime fechado e
semiaberto. Destes, 870 aceitaram participar
assinando ao Termo de Consentimento Livre
Esclarecimento (TCLE) aprovado pelo comité de
ética (Protocolo: CAAE 0117.1.168.000-09 CEP-
PUC/GO) e respondendo ao questiondrio.

Os participantes foram submetidos &
pesquisa de anticorpos contra o virus da
imunodeficiéncia humana. Na primeira etapa
foi determinado a soropositividade para o
marcador anti-HIV através de testes rdpidos
(Imunocromatografia), e em seguida as
amostras reagentes foram confirmadas por
ensaio (ELISA)
geragdo kit anti-HIV1/2 3.0 ELISA TEST BIOEASY®.

Na segunda etapa as amostras positivas

imunoenzimdtico de fterceira

para o HIV foram sujeitas a pesquisa do

marcador anti-HCV por meio de ensaios
imunoenzimdaticos de terceira geracdo kit anti-

HCV 3.0 Elisa Test Wiener®.

RESULTADOS E DISCUSAO

Entre aproximadamente quatro mil e
quinhentos detentos, 870 aceitaram participar
(0,57%)

reagentes para o marcador anti-HIV, sendo

da pesquisa, destes cinco foram
estes casos considerados novos pela pesquisa.

Informacdo semelhante foi observada em
estudo realizado na Franca com 2154 detentos,
de 27 unidades prisionais, onde a prevaléncia
da infeccdo pelo HIV foi de 2,0%, dentre a
amostra  estudadal4. J& em estudo de
prevaléncia, sobre anficorpos anti-HIV e anti-

HCV, em um presidio feminino do estado do Rio
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Grande do Sul, a prevaléncia de infeccdo foi de
92.21%15.

encontrada entre a infeccdo do virus HIV, entre

Apesar da baixa prevaléncia
o presente estudo e os demais trabalhos
correlacionados, é importante ressaltar que os
fatores comportamentais estdo relacionados
com o aumento do niUmero de casos.

O estado civil de maior frequéncia entre
0s reclusos sororreagentes para o HIV, foi o de
solteiro, com 5 (100,0%) individuos. Resultado
semelhante foi observado em Isfahan, Iran, com
58.3% de detentos solteiros infectados pelo
HCV1é6. J& em estudo realizado na prisGo de
Hamedan, Iran em 2005, a prevaléncia de

detentos solteiros foi de 37,5%17. Tais fatos

evidenciam que hd uma similaridade entre a
populacdo geral e a populacdo de reagentes
para o anfi-HIV. O grau de escolaridade, mais
prevalente, entre os detentos positivos para o
anti-HIV foi o de 1° grau incompleto com frés
reclusos correspondendo & 60,0%. Em estudo
realizado na penitencidria do Iran a prevaléncia
de detentos HCV positivos com escolaridade
inferior a 8 anos foi de 750%18 e 71,9% na
penitencidria de Hamedan no ano de 200517. A
heterossexualidade constituiu a opcdo sexual
mais frequente, enfre os detentos infectados
pelo HIV, com 80,0%. Tabela 1.

Tabela 1 -Detentos com sorologia positiva para HIV, quanto a condicdo civil, a escolaridade, co

comportamento de risco e comportamento sexual, no Complexo Prisional de Aparecida de

Goidnia, de agosto/2010 a outubro/2010.

Varidveis N %
Condigao Civil

Solteiro 5 100,0
Casado - 0,0
Outros - 0,0
Total 5 100,0
Escolaridade

1° grau incompleto 3 60,0
1° grau completo 1 20,0
2° grau incompleto 1 20,0
2° grau completo - 0,0
Total 5 100,0
Comportamento de risco

MdUltiplos parceiros sexuais 2 40,0
Usudrio de drogas injetdveis - 0,0
Relacdo com usudrio de drogas injetdveis 1 20,0
TransfusG@o de sangue - 0,0
Tatuagem 3 60,0
Relacdes sexuais sem preservativos 4 80,0
Comportamento sexual

Heterossexual 4 80,0
Homossexual 1 20,0
Bissexual - 0,0
Total 5 100,0
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A  prevaléncia  para
HIVNHCV foi de 0,23% (2/870) na populacdo

total estudada, o que correspondeu a 40% dos

coinfeccdo

individuos soropositivos para o HIV. Ambos os
individuos coinfectados sdo do sexo masculino,
um com 30 anos e outro com 33 anos,
heterossexuais, baixo grau de escolaridade,
tatuados e relatavam ndo utilizar preservativo
na maioria das suas relacdes sexuais. Fatores
estes foram  relevantes

que para o

aparecimento dessa comorbidade.

ARTIGO ORIGINAL

A situacdo de exposicdo e

vulnerabilidade atualmente sofreu algumas
mudangcas com a implantacdo do Plano
Nacional de Saude no Sistema Penitencidrio,
embora pequenas, mas ainda é necessdrio
priorizar politicas educacionais especificas
dentro e fora das prisdbes que abordam a
questdo do HCV nas prisdes, o que pode dar
uma nova perspectiva a esta situacdo dentro

do ambiente prisional. Tabela 2.

Tabela 2. Detentos com sorologia positiva para HIV/HCV, quanto a condicdo civil, a escolaridade,

ao comportamento de risco e comportamento sexual, no Complexo Prisional de Aparecida de

Goidnia, de agosto/2010 a outubro/2010.

Varidveis n %
Idade

<30 anos 1 50,0
30 anos 1 50,0
Total 2 100,0
Condigado Civil

Solteiro 2 100,0
Casado - 0,0
Outros - 0,0
Total 2 100,0
Escolaridade

1° grau incompleto 1 60,0
1° grau completo - 20,0
2° grau incompleto 1 20,0
2° grau completo - 0,0
Total 2 100,0
Comportamento de risco

Multiplos parceiros sexuais 2 40,0
Usudrio de drogas injetdveis - 0,0
Relacdo com usudrio de drogas injetéveis 1 20,0
Transfusdo de sangue - 0,0
Tatuagem 2 60,0
Relacdes sexuais sem preservativos 2 80,0
Comportamento sexual

Heterossexual 2 80,0
Homossexual - 20,0
Bissexual - 0,0
Total 2 100,0
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2. Strazza L, Massad E, Azevedo RS, Carvalho HB.

E essencial que sejom adotadas politicas de Estudo de comporfamento associado &

educacdo em saude no ambiente prisional, em infecc@o pelo HIV e HCV em detentas de um

suas  unidades, fendo em vista que O eddio de S&o Paulo, Brasi. Cademeta de

encarceramento € um momento primordial Saude Publica. 2007. 23(1): 197-205.

para a abordagem desta populacdo em

relacdo a medidas preventivas, como também 3. Divana V. Lhuilier D. Sanchez AR, Amado G

implantar o aconselhamenfo, em relacdo A Arqyio L, Duarte AM, Garcia M, Milanez E, Poubel

fransmissdo do HCV, através de um melhor L, Romano E, Laurouzé B. Saude em prisdes:

direcionamento, principalmente quando se representacdes e praticas dos agentes de

conhece arealidade sorolégica da populacdo. seguranca penitencidria no Rio de Janeiro,
Brasil. Caderno de Saude Publica. 2008. 24(8):

1887-1896.

CONCLUSOES

Neste tfrabalho foi avaliada a )
4. Fernandes RCP, Silvany Neto AM, Sena GM,
prevaléncia da infeccdo entre pelo virus HIV e )

) Leal AS, Carneiro CAP, Costa FPM. Trabalho e

coinfecgdo pelo HCV em detentos do . ) o
. ) o carcere: um estudo com agentes penitencidrios

Complexo Prisional de Aparecida de Goidnia do - ) )
da Regido Metropolitana de Salvador, Brasil.

Caderno Saude Publica. 2002.18:807-16.

estfaodo de Goids. Foi observada uma
prevaléncia de 0,57% de infeccdo para o HIV e

0.23% de coinfeccdo entre HIV/HCV na ) _
5. Guimardes T, Granato CFH, Varela D, Ferraz
populacdo estudada. O que aumenta a i )
MLG, Castelo A, Kallas EG. High prevalence of
preocupagdo para esta populagcdo privada de . ) ) ) B o
hepatitis C infection in Brazlian prision:
liberdade a exposicdo aos fatores de risco para o ) ) ) B
identification of risk factors for infection. Brazilian
infeccdo por estes virus. ) )
Journal of Infectious Diseases. 2001. 5(3): 111-118.
Dessa forma, programas de
conscientizacdo para esclarecer e orientar a L
6. Sherman KE, Rouster SD, Chung RT, Rajicic N.
respeito das formas de contaminacdo e de . ) )
Hepatitis C virus prevalence among patients
prevencdo €& de extrema necessidade, ) ) o )
infected with human immunodeficiency virus: a
evitando-se que um nUmero maior de pessoas ) )
crosssectional analysis of the US adult AIDS
sejam infectadas. o ) o ) )
Clinical Trials Group. Clinical Infectious Diseases.

2002. 34(6):831-7.
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