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RESUMO

A epidemia de AIDS no Brasil tem se expandido rapidamente na populacao idosa. O objetivo do estudo foi descrever o
perfil epidemiologico dos idosos notificados por AIDS na Microrregiao de Betim. Trata-se de um estudo descritivo e
comparativo de série historica, realizado nos municipios pertencentes a Microrregido de Betim, com dados obtidos na base
de dados do SINAN e SICLOM, disponibilizados pelo Departamento de Informatica do Sistema Unico de Salde. Neste
estudo, foram consideradas as seguintes variaveis constantes da ficha de notificacdo compulsoéria da AIDS: sexo, idade,
raca/cor, escolaridade em anos de instrucao e categoria de exposicdo. Os resultados revelam que a média do coeficiente
de incidéncia no periodo foi de 16/100.000 habitantes. Foram encontrados 42 casos do sexo feminino (42,86%) e 56 casos
do sexo masculino (57,14%). O predominio dos casos notificados se deu na raca parda (28,57%), na faixa etaria entre 50 e
59 anos de idade (68,37%), nos heterossexuais (58,16%) e na categorias de escolaridade intermediarias (32,65%). Conclui-
se que o perfil epidemiolégico dos idosos com AIDS da Microrregido de Betim caracterizou-se por um aumento gradual do
numero de casos notificados, predominando pessoas do sexo masculino, com pouca escolaridade, pardos e heterossexuais.
Descritores: Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida; Epidemiologia, Sistemas de Informacao; Notificacdo de Doencas;
Idoso.

ABSTRACT

The AIDS epidemiology in Brazil has involved rapidly the elderly population. The objective this study was to describe the
epidemiological profile of elderly notified with AIDS in Health Microregion of Betim. This is a descriptive and comparative,
historical series study, conducted in municipalities in the Microregion of Betim, based on data obtained from SINAN and
SICLOM, available from Department of Brazilian Health System. In this study, we study the following variables contained in
compulsory notification form of AIDS: gender, age, race / ethnicity, schooling and exposure category. The results show
that the average incidence rate during the period was 16/100.000 inhabitants. We found 42 cases among female subjects
(42,86%) and 56 among male (57,14%). The reported prevalence of cases occurred in brown patients (28,57%), 50 to 59
years of age (68,37%), in heterosexual (58,16%) and intermediate level of schooling (32,65 %). It is concluded that
epidemiological profile of elderly patients with AIDS in a Microregion of Betim was characterized by a gradual increase in
the number of reported cases among individuals with following characteristics: males, low levels of schooling, brown and
heterosexual people. Descriptors: Acquired Immunodeficiency Syndrome; Epidemiology; Information Systems; Disease
Notification; Aged.

RESUMEN

La epidemia de SIDA en el Brasil se ha expandido rapidamente entre los adultos mayores. El objetivo de este estudio fue
describir el perfil epidemiologico de lso adultos mayores de Betim y su microrregion. Se trata de un estudio descriptivo y
comparativo de la serie histdrica, realizado en los municipios pertenecientes a la region de Betim, con los datos obtenido
del sistema SINAN e SICLOM, a través del departamento de informatica del sistema Unico de salud (SUS). En este estudio
fueron consideradas las siguientes datos de la hoja de identificacion de SIDA: sexo, edad, raza/color, escolaridad en afios
de instruccion y categoria de exposicion. Los resultados indican que la media de incidencia es de 16/100,000 habitantes.
De los cuales fueron 42 casos del sexo femenino (42.86%) y 56 del sexo masculino (57.14%). La raza “morena” presento el
mayor numero de casos (28,57%), en el rubro de edades, la mayoria se encontré en aquellos que tienen entre 50 y 59 anos
(68.37%), en relacion a las preferencia sexuales, los heterosexuales fueron mayoria (58.16) y en relacion a escolaridad, la
mayoria se encontré en la clase intermedia (32.65%). Podemos concluir que el perfil epidemioldgico de los adultos
mayores con SIDA de la region de Betim se caracterizo por un aumento gradual en los casos notificados de hombres
heterosexuales morenos de baja escolaridad. Descriptores: Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida; Epidemiologia;
Sistemas de Informacion; Notificacion de Enfermedad; Anciano.
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INTRODUCAO

O virus da imunodeficiéncia humana
(VIH) é pertencente a classe dos retrovirus
Lentiviridae causador da sindrome da
(AIDS)M. A

transmissao do VIH pode ocorrer através de

imunodeficiéncia  adquirida
quatro vias: sexual, sanguinea, parenteral,
além da transmissao ocupacional, na qual
ocorre o contato e/ou troca de sangue ou de
secrecao organica que contém o virus ou
células parasitadas pelo mesmo®*). Quando se
deu inicio a epidemia de AIDS nos anos 80,
exigiu-se dos governos competéncia para levar
a mensagem do sexo seguro ao grupo
aparentemente mais vulneravel. Desde entao,
€ assim com homossexuais, prostitutas,
usuarios de drogas injetaveis, jovens
heterossexuais e, mais recentemente, com
mulheres casadas. Nos Ultimos anos, a
epidemia da doenca avanca, também, sobre
uma parcela da populacao fisicamente
fragilizada e de abordagem mais complexa: os
idosos“™.

Os infectados pelo VIH evoluem para
grave disfuncdo do sistema imunoldgico, a
medida que vao sendo destruidos os linfocitos
T CD4+, uma das principais células-alvo do
virus. A contagem de linfocitos T CD4+ é
importante marcador dessa imunodeficiéncia,
sendo utilizada na definicao de caso de AIDS,
na avaliacao do tratamento e prognostico da
doenca (BRASIL, 2005). Hoje, a AIDS é
conhecida como uma doenca de pessoas na
idade reprodutiva, porém, no Brasil, cresce a
quantidade de casos em pessoas acima de 50
anos, como em nenhuma outra faixa etaria‘®.
Hoje percebemos que pessoas com mais de 50
anos sao afetadas pela epidemia da AIDS de
forma semelhante as pessoas jovens'”.

O Brasil foi o sexto pais do mundo em
numero de idosos em 2025, o que
correspondeu a 15% da populacao brasileira,

ou seja, aproximadamente 30 milhdes de
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pessoas®.  Consequentemente, se faz
necessarias acdes de promocao da saude para
essa parcela da populacao, visto o grande
aumento no numero de casos de infeccao pelo
HIV®,

Em uma visao ampla, a situacao atual
da epidemia de AIDS no Brasil caracteriza-se
pela heterossexualizacao, feminizacao,
pauperizacao e interiorizacao da epidemia,
sendo que o perfil epidemiolégico da doenca
sofreu modificacées ao longo do tempo,
passando a ser disseminada por relacoes
heterossexuais e, por conseguinte,
contaminando as mulheres?. A evolucio da
epidemia aponta para o envolvimento das
populacdes socialmente mais vulneraveis e a
analise da evolucao espacial indica que a
doenca nao se distribui de forma homogénea
entre as regides brasileiras, e deixa de ser
uma doenca dos grandes centros, atingindo
municipios menores!"''?,

Destaca-se a identificacao de duas
importantes aglomeracdes geograficas nos
quais as taxas de incidéncia de AIDS sao
elevadas: o primeiro compreende toda a
regiao do Triangulo Mineiro/Alto Paranaiba,
uma segunda na area onde se localiza as
mesorregides Central Mineira, Metropolitana
Belo Horizonte e Oeste de Minas. Revela-se
em linhas gerais, uma discrepancia que
permite caracterizar um  espraiamento
geografico da AIDS em algumas mesorregioes
do Estado. Por outro lado, também se
evidencia, em algumas outras areas, uma
tendéncia de arrefecimento das taxas, como é
0 caso da area onde se localiza a capital, Belo

Horizonte!"?

. Os casos de infeccao de AIDS em
pessoas com mais de 50 anos acontecem
predominantemente por transmissao sexual.
Em virtude da estigmatizacao da terceira
idade, tanto os familiares como os
profissionais negam-se a pensar que nesta fase
a pessoa esta ativa sexualmente. Portanto,
0 objetivo deste estudo foi identificar o perfil

epidemiologico da populacao com mais de 50
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anos notificados por AIDS na Microrregiao de
Betim, entre 1980 e 2010.

METODOLOGIA

No presente estudo foi utilizada, para
poder comparar melhor os dados, a populacao
acima dos 50 anos, uma vez que o SICLOM nao
separa por faixas etarias as idades superiores
a 50. Trata-se de um estudo descritivo e
comparativo de série historica, realizado nos
municipios pertencentes a microrregiao
Betim, com dados obtidos na base de dados do
Sistema de Informacao de Agravos de
Notificacao (SINAN) e o Sistema de Controle
(SICLOM)

Departamento de

Logistico de Medicamentos
disponibilizados  pelo
Informatica do Sistema Unico de Saude
(DATASUS) e pela Secretaria Municipal de
Salde de Betim. A escolha do periodo 1980 a
2010 ocorreu pela disponibilidade desses
dados no DATASUS no momento da coleta, em
setembro de 2012.

Notifica-se como caso confirmado de
AIDS todo individuo que apresentar evidéncia
laboratorial da infeccao pelo VIH (dois testes
de triagem de deteccao de anticorpos anti-HIV
ou um confirmatorio reagente) e, além disso,
um somatorio de pelo menos dez pontos numa
escala de sinais, sintomas ou doencas,
independentemente da presenca de outras
causas de imunodeficiéncia. Para o
diagnostico de infeccao pelo VIH, sao
considerados testes de triagem para deteccao
de anticorpos: Enzyme Linked Immuno
Sorbent Assay (ELISA), Enzyme Immunoassay
(EIA), Microparticle Enzyme Immunoassay
(MEIA) e ensaio imunoenzimatico por
quimioluminiscéncia. Sao considerados testes
confirmatorios: imunofluorescéncia,
imunoblot, Western  Blot, teste de
amplificacdo de acidos nucleicos, Amplicor
HIV Monitor Test (PCR) e Nucleic Acid
Sequence Based Amplification (NASBA)™. A

notificacao € feita pelo preenchimento e
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envio da Ficha de Investigacao Epidemiologica
de Caso de AIDS, adulto ou crianca, disponivel
no SINAN, que deve ser preenchida pelo
médico ou outro profissional de salde
capacitado para tal, no exercicio de sua
funcao. A Portaria n® 2.325/GM, de 08 de
dezembro de 2003, regulamenta a notificacao
de doencas compulsérias em todo o pais,
inclusive da AIDS™.

De acordo com o Plano Diretor de
Regionalizacdo da Salde de Minas Gerais
(PDR/MG)  de 2011, 0s

pertencentes a microrregido de Betim sao:

municipios

Betim, Bonfim, Brumadinho, Crucilandia,
Esmeraldas, Florestal, Igarapé, Juatuba, Mario
Campos, Mateus Leme, Piedade dos Gerais,
Rio Manso, Sao Joaquim de Bicas. Segundo o
PDR/MG, a microrregidao de Betim tem uma
extensdo territorial de 3.667,30 Km? e possui
uma populacao de 1.105.089 habitantes"”.
Neste estudo, foram consideradas as
seguintes variaveis constantes da ficha de
notificacao compulsoria da AIDS: sexo, idade,
raca/cor, escolaridade em anos de e categoria
de exposicao, e, também a quantidade de
pessoas com mais de 50 anos que retiram a
medicacdo na farmacia do Servico de
Prevencao e Assisténcia a Doencas Infecciosas
(SEPADI) da cidade de Betim, lembrando que o
uso da medicacao nao se restringe apenas aos
casos notificados com AIDS, é direito de todos
os usuarios do servico que foram
diagnosticados como portadores do virus da
imunodeficiéncia humana em qualquer estagio
da doenca. Os dados foram apresentados em
forma de tabelas e graficos de distribuicao de
frequéncias e de coeficientes de incidéncia de
100.000

construidos com o auxilio do software Excel

AIDS para cada habitantes,
para Windows Vista. Os coeficientes de
incidéncia definem-se como medidas por
exceléncia do risco da doenca e do agravo. Os
valores calculados seguiram como base as
estudos

formulas  recomendadas  para

epidemiologicos!™. Para o calculo de
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incidéncia anual dos casos de AIDS, foram
usadas como denominadores as populacoes do
censo demografico de 2010. Tais dados foram
coletados no DATASUS e no IBGE. Apesar do
estudo nao envolver diretamente a populacao
alvo, o mesmo foi aprovado em Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade FUMEC/MG
- CAAE: 05499012.8.0000.5155, por trazer

dados referentes a seres humanos.

RESULTADOS

O numero de casos de AIDS, no periodo
de 1980 a 2010, em individuos com 50 anos ou
mais na microrregiao de Betim incluiu 98
pessoas, das quais 56 (57,14%) eram homens e
42 (42,86%) eram mulheres, caracterizando

uma razao de masculinidade de 1,3:1. Apesar
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do periodo de levantamento dos dados ser de
1980 a 2010, o primeiro caso de AIDS
notificado na regiao do estudo foi em 1993,
sendo esse, homem, de faixa etaria entre 50 a
59 anos, heterossexual, e, com raca/cor e
escolaridade ignorados'"”.

Em 1997 percebe-se um grande
aumento da incidéncia de AIDS na populacao
estudada em ambos os sexos. Por outro lado,
entre 2004 e 2010, o numero de casos
masculinos nao apresentou grandes variacoes,
mantendo-se, aproximadamente, entre 19 e
22 casos por 100 mil habitantes. Para o sexo
feminino, a partir do ano 2000 ocorreu uma
queda no numero de casos notificados,
mantendo picos com o N mais elevado e anos
onde ocorreu a diminuicao de notificacoes

(Figura 1).

Figura1 - Coeficiente de incidéncia da AIDS (por 100.000 habitantes), segundo o sexo e ano de

notificacao, Micorregiao de Betim, 1980 a 2010.
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Fonte: Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao, DATASUS, 2012.

No que diz respeito a faixa etaria, o
maior niumero de casos notificados, em todo o
periodo estudado, foi observado em individuos
entre 50 e 59 anos de idade (n=67)
representando 68,37% do total, sendo 39 do
sexo masculino e 28 do sexo feminino. Com
relacao ao grau de escolaridade da populacao
em estudo, observou-se uma menor incidéncia
da doenca em individuos com 12 ou mais anos
de escolaridade em ambos os sexos. Podemos
entender que a quantidade de casos

classificados como ignorados (n=37) possam

contemplar pessoas ndo alfabetizadas (Tabela
1). Em questao a raca/cor verificou-se que os
pardos apresentam maior incidéncia da
doenca (n=28) sendo que os homens ainda
representam a maioria dos doentes notificados
(n=16) em comparacao com as mulheres
(n=12). No que diz respeito a categoria de
exposicao, 58,16% (n=57) sao heterossexuais,
dos quais as mulheres somam 36 contra 21
casos entre homens, caracterizando uma

razao de feminilidade de 1,7:1 (Tabela 1).
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Tabela 1 - Casos de AIDS em individuos com 50 anos ou mais, segundo variaveis sociodemograficas e

categoria de exposicao, microrregiao de Betim, 1980 a 2010.

. Feminino Total
Variaveis Masculino (n=56) (n=42) (n=98)
n % n % n %
Faixa etaria (anos)
50 - 59 39 69,64 28 66,67 67 68,37
60 - 69 13 23,21 10 23,81 23 23,47
70-79 03 5,36 04 9,52 07 7,14
80 ou mais 01 1,79 - - 01 1,02
Anos de estudo
Nenhum 05 8,93 12 28,57 17 17,35
1-3 09 16,07 03 7,14 12 12,24
4-7 12 21,43 08 19,05 20 20,41
8- 11 08 14,29 03 7,14 11 11,22
12 ou mais 01 1,79 - - 01 1,02
Ignorado 21 37,50 16 38,10 37 37,76
Raca/cor
Branca 12 21,43 10 23,81 22 22,45
Preta 05 8,93 03 7,14 08 8,16
Parda 16 28,57 12 28,57 28 28,57
Ignorado 23 41,07 17 40,48 40 40,82
Categoria de Exposicao

Heterossexual 21 37,50 36 85,71 57 58,16
Homossexual 04 7,14 - - 04 4,08
Bissexual 07 12,50 - - 07 7,14
Usuario de drogas injetaveis 01 1,79 - 01 1,02
Ignorado 23 41,07 06 14,29 29 29,59

Fonte: Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao, DATASUS, 2012.

A populacao estudada apresenta uma faixa etaria de 50 a 59 anos, que no decorrer
incidéncia média da doenca de 08/100.000 do periodo estudado, apresentaram um
habitantes no periodo analisado, atingindo seu aumento visivelmente superior as outras
maior indice em 2004 (16/100.000 habitantes) faixas etarias, sendo a categoria que se
(Figura 1). Observa-se, na Figura 2, um concentram a maioria dessa populacao
aumento considerado do numero de casos sexualmente ativa.

notificados, especialmente em 1994 para a

Figura 2 - Coeficiente de incidéncia da AIDS (por 100.000 habitantes), segundo a faixa etaria

detalhada e ano de notificacao, Microrregiao de Betim, 1980 a 2010.
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Fonte: Sistema de Informacao de Agravos de Notificacao, DATASUS, 2012.
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De acordo com os dados do SICLOM, a
populacao que regularmente segue o
tratamento para o HIV é de 782 pessoas, 458
homens e 324 mulheres, sendo que, o SEPADI
de Betim atualmente oferece tratamento
gratuito para 188 pessoas acima dos 50 anos,
sendo 119 do sexo masculino e 69 do sexo
feminino, representando 24,04% da populacao
que faz uso dos antirretrovirais nessa faixa

etaria disponibilizados pela cidade.

DISCUSSAO

No presente estudo a incidéncia da
AIDS foi maior nos individuos do sexo
masculino em relacao ao sexo feminino devido
a relacdo de machismo usualmente vista em
pessoas com maior idade. Percebe-se que
muitos homens com mais de 50 anos ainda
preservam certos costumes de relacao de
poder centralizada no homem e a mulher
permanece em uma posicao submissa. Este
dado assemelha-se ao observado em outros
trabalhos ja publicados* '®,

Com relacao a escolaridade, neste
estudo, observou-se que ha menor incidéncia
da doenca entre os individuos com maior
(12,24/100.000  habitantes).

Ainda, que em proporcao igual possa ser

escolaridade
observada em individuos com pouca
escolaridade, entende-se que muitos dos casos
classificados como ignorados possam
contemplar pessoas nao alfabetizadas. A
epidemia de AIDS no Brasil se iniciou nos
estratos sociais de maior escolaridade, com
progressiva disseminacao para os de menor
escolaridade em todas as regioes do pais e
para ambos os sexos'?.

Mesmo mantendo um alto indice de
notificacao com relacao a variavel “ignorado”,
percebe-se que 28,57% dos casos em idosos
estao presentes na raca parda seguida da raca
branca (22,45%), tal dado nao foi observado

em nenhum outro estudo semelhante, onde,
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em todos, predominou uma maior incidéncia
de casos notificados de AIDS na raca branca.

Os  heterossexuais  representaram
58,16% dos casos notificados em pessoas com
mais de 50 anos no periodo estudado, o que
também é evidenciado em pesquisa que avalia
a disseminacdo da doenca no Brasil". Nesse
sentido, a implementacao de programas
voltados para o atendimento de pessoas acima
dessa idade portadoras do HIV/AIDS deveria
valorizar as questoes relativas a sexualidade,
comprometimento conjugal e relacoes de
género e de estigma, além de promover a
inclusao do idoso como alguém que possui
desejo e planos de vida®.

O sexo para essa populacao, assunto
que até pouco tempo era silenciado na
sociedade, mostrou-se ser de grande
importancia para estudos relacionados a
AIDS®", Apo6s a descoberta de estimulantes
sexuais que em sua grande maioria sao
utilizados por idosos, principalmente do sexo
masculino, fez aumentar o nimero de casos
notificados nessa faixa etaria, o que mostra a
grande necessidade de programas de salde
publica especificos para a prevencao da
contaminacao pelo virus HIV, que leva ao
desenvolvimento da AIDS, uma vez que o
simples uso de preservativo no ato sexual
previne a contaminacao''* ?,

A epidemia de AIDS no Brasil é, de
fato, o somatdério de subepidemias
microrregionais, em interacao permanente,
devido aos diferentes momentos de
introducao do HIV no territorio nacional, as
diferentes condicoes de vida das populacoes
atingidas, as distintas composicoes das
populacdes regionais, aos padroes de
mobilidade da populacao e a diversidade de
arranjos e padrées de comportamento sexual.
Considerada como uma doenca emergente
representando um dos maiores problemas de
salde da atualidade em virtude de seu carater

23)

pandémico e gravidade®™. A propagacdo da

AIDS, no Brasil, evidencia uma epidemia de

R. Enferm. Cent. O. Min. 2012 set/dez; 2(3):419-427

424



Melo MC, Pimenta AM.

multiplas dimensdes que, ao longo do tempo,
tem apresentado profundas transformacoes na
sua evolucao e distribuicao. Vista a principio
como uma epidemia especifica de individuos
jovens e considerados de “grupos de risco”,
passou a atingir qualquer individuo da
sociedade, independente de sexo e idade!".

Idosos heterossexuais nao  sao
diferentes de adultos jovens heterossexuais, a
contaminacao das parceiras ocorre por
relacbes fora convivio conjugal do casal
influenciado pelo uso de estimulantes sexuais
e 0 ndo uso de preservativos. Uma vez
contaminados, os homens infectam suas
parceiras que nao sao habituadas a utilizar
preservativo nas relacoes por condicoes
culturais e na crenca da fidelidade conjugal. A
retomada da caracteristica sexual ativa dos
homens idosos faz com que muitos se sintam
mais aceitos perante a sociedade, seu meio de
convivio e sua relacao conjugal trazendo assim
maiores riscos para o contagio tanto de
homens idosos solteiros como os casados™* %%,

A transmissao heterossexual constituiu
a principal fonte de contaminacao do HIV
entre homens e mulheres com mais de 50
anos, apesar da transmissao entre homens
com pratica de natureza homo-bissexual ser
relevante.

Pensar em outras formas de
transmissao que nao a sexual, ou afirmar nao
ter certeza sobre com quem e quando
adquiriu a doenca, parece ser um mecanismo
usado para desviar a importancia das relacoes
sexuais desprotegidas como mecanismo de
transmissdao, apesar de conhecerem essa

2526 - A abordagem clinico-

forma de contagio'
terapéutica do HIV tem se tornado cada vez
mais complexa, em virtude da velocidade do
conhecimento acerca deste agente?”. O
tratamento objetiva prolongar a sobrevida e
melhorar a qualidade de vida, pela reducao da
carga viral e reconstituicio do sistema

imunoldgico, e é garantido pelo Sistema Unico
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de Saude, por meio de ampla rede de
servicos".

Para a Vvigilancia epidemiologica,
acompanhar a tendéncia temporal e espacial
da doenca, infeccées, comportamentos de
risco, grupos de risco e formas de contagio
visando nortear suas acoes torna-se um
poderoso componente objetivo. Conhecer a
populacao e como a doenca caracteriza-se
nela faz com que haja melhorias no modo de
tracar novos planos de cuidados e também
para adotar politicas adequadas com relacao a

transmissdo, diagndstico e tratamento® %2

30).

Com relacao as limitacées do estudo
percebemos que ocorre, em praticamente
todos os itens encontrados na ficha de
notificacao, uma subnotificacao e
preenchimento inadequado das fichas, uma
vez que a notificacao deve ser realizada com
a presenca da pessoa diagnosticada com AIDS
para que tais dados nao sejam esquecidos ou
ignorados. Tais dados trazem importantes
ferramentas para estudos epidemioldgicos e
seu esquecimento pode dificultar a tentativa
de tracar novas politicas de saude

especificas®".

CONSIDERAGOES FINAIS

O perfil epidemiologico dos idosos com
AIDS da Microrregiao de Betim caracterizou-se
por um aumento gradual do nimero de casos
notificados, predominando pessoas do sexo
masculino, com pouca escolaridade, pardas e
heterossexuais.

A visao de estereotipos relacionados a
velhice e a AIDS, que ja é vivenciada pelos
idosos deve ser priorizada com acoes de Saude
Publica que aborde também as pessoas com
mais de 50 anos infectados para diminuicao
dos efeitos relacionados ao preconceito. Ha
uma grande importancia em encorajar essa
populacao a procurar auxilio das equipes de

saude para o tratamento e uma melhor
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inclusao social, fazendo com que eles sejam
vistos como aquilo que realmente sao, seres
humanos sexualmente ativos, atores da
sociedade e também favorecidos pelas
politicas de saude nos principios do Sistema
Unico de Salde.

Por fim, vale destacar que os
programas de prevencao e promocao da saude
devem incluir a populacao acima dos 50 anos
como grupo prioritario no combate a epidemia
de HIV/AIDS.
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