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INTRODUCAO

A epidemia de HIV/Aids no Brasil deve ser compreendida para além da
dimensdo biomédica, considerando os atravessamentos sociais que configuram
vulnerabilidades no acesso ao diagnostico e ao tratamento. Desigualdades raciais, de
género, sexuais, geograficas e socioecondmicas incidem diretamente sobre o cuidado
em saude, refor¢cando opressdes que recaem sobre corpos mais vulnerabilizados
(Oliveira et al., 2024).

Apesar dos avangos terapéuticos, como o acesso a TARV, que contribuiu para a
redu¢do da mortalidade em 32,9% nos ultimos dez anos, o pais registrou 46.495 novos
casos em 2023, com aumento de 4,5% em relacdo ao ano anterior. Desses casos, ¢
possivel notar a prevaléncia de aspectos de raga e sexualidade, 63,2% eram de pessoas
autodeclaradas negras e 53,6% dos casos em homens que fazem sexo com homens
(HSH) (Brasil, 2024).

Desde os primeiros relatos, em 1981, a infec¢do foi relacionada a praticas
sexuais consideradas desviantes, como homossexualidade e prostituicdo, perpetuando
estigmas e preconceitos que ainda hoje impactam a vida das pessoas que vivem com
HIV/Aids (Muniz et al., 2022). Nesse contexto, o diagnostico € o tratamento ndo
representam apenas questdes clinicas, mas também desafios ligados ao convivio social,
ao enfrentamento da discriminacdo e a busca por qualidade de vida (Gomes et al.,
2022).

A interseccionalidade surge como ferramenta analitica essencial, pois conecta
diferentes eixos de opressdo (como género, raca e classe) e possibilita compreender
como essas desigualdades se articulam na produgdo de iniquidades em saude (Collins,
2022; Bello, 2023). Essa perspectiva revela que os sistemas de saude, muitas vezes,
reproduzem desigualdades ao ndo considerar simultaneamente as multiplas formas de
discriminagdo, apesar de avancos pontuais nas politicas publicas (Kapilashrami, 2018;
Mello, 2010).

Assim, os estigmas interseccionais refor¢am exclusdes e moldam a experiéncia
de viver com HIV/Aids, fazendo do virus ndo apenas uma condi¢do bioldgica, mas
também um marcador social de hierarquias e marginalizagdo (Darmont, 2022). Nessa
direcdo, incorporar a interseccionalidade ao campo da saude representa um caminho
para desconstruir estruturas de opressdo e ampliar praticas de cuidado mais justas e
sensiveis as multiplas realidades (Young, 2020).

Este estudo, portanto, busca analisar os impactos da interseccionalidade na
producao do cuidado em satide em pessoas que vivem com HIV/Aids em uma cidade do



Nordeste do Brasil, reconhecendo as multiplas dimensdes que atravessam e moldam
suas vivéncias. De modo especifico, busca-se: entender a percepgao sobre os efeitos da
interseccionalidade no cuidado em saiide em pessoas que vivem com HIV/Aids; e
compreender a necessidade do olhar interseccional na produg@o do cuidado destinado a
esse grupo populacional.

MATERIAL E METODOS OU METODOLOGIA (ou equivalente)

Trata-se de um estudo qualitativo, de carater exploratdrio, desenvolvido em um
servico de saude de referéncia municipal para a atencdo especializada a pessoas que
vivem com HIV/Aids, outras ISTs e Hepatites Virais em uma cidade do Nordeste do
Brasil. Foram incluidos participantes maiores de 18 anos, com diagnostico de
HIV/Aids, em acompanhamento ambulatorial ha pelo menos um ano, que apresentavam
historico de dificuldades na manuten¢ao ou abandono do Tratamento Antirretroviral
(TARV). Foram excluidos aqueles com outras doengas infectocontagiosas
concomitantes. A defini¢do do niumero de participantes seguiu o critério de saturagcdo
das respostas (Fontanella; Ricas; Turato, 2008).

A producdo dos dados ocorreu por meio de entrevistas semi estruturadas,
guiadas por um roteiro que contemplou: (i) identificacdo sociodemogréfica; (ii)
diagnostico e cuidado em saude; (iii) itinerarios terapé€uticos; e (iv) barreiras e
enfrentamentos no processo de adoecimento. As entrevistas foram gravadas em
dispositivo digital, mediante autorizacao, e realizadas em ambiente reservado.

O material produzido foi submetido a Analise de Contetdo tematica (Dias;
Mishima, 2023), em trés etapas: pré-analise, classificacdo dos dados em nucleos de
sentido e categorias tematicas, e analise final, buscando interpretar sentidos e
significados das falas em dialogo com a literatura cientifica. O estudo seguiu as normas
éticas da Resolugdo n° 466/2012 e n° 510/2016, com aprovagio do Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade do Estado da Bahia (parecer n° 5.991.828, CAAE
54898221.4.0000.0057).

RESULTADOS E/OU DISCUSSAO (ou Analise e discussio dos resultados)

A epidemia de HIV/Aids configura-se ndo apenas como uma questao sanitaria,
mas como uma epidemia de significados e vulnerabilidades, atravessando multiplas
fragilidades sociais e impactando diretamente o cuidado em satde. A andlise das
entrevistas evidenciou nucleos de sentido que demonstram como aspectos
interseccionais (raga, género, sexualidade e classe) moldam a experiéncia de viver com
HIV/Aids e influenciam a produgdo do cuidado (Damido et al., 2022; Bejar; Curi,
2024).

Parte da populagdo entrevistada indicam ausencia de discriminacdo explicita,
minimiza ou nega os efeitos desses marcadores sociais, 0 que pode estar associado a
estratégias de enfrentamento ou internalizagcdo de uma idealizacao de igualdade. Relatos
de entrevistados indicam que, muitas vezes, nao percebem discriminacdo ou nao
vivenciam maus-tratos, evidenciando uma invisibilizagdo das desigualdades que,
quando nao reconhecidas, perpetuam barreiras estruturais e simbolicas no cuidado
(Gomes et al., 2022; Castro et al., 2025).

Por outro lado, hé percepcdes explicitas de que determinadas identidades, como
ser gay ou negro, potencializam a exclusdo social, revelando interseccionalidades
fragmentadas mas significativas (Collins, 2022; Bello, 2023). Os impactos do estigma e
do preconceito se manifestam em constrangimentos, olhares discriminatorios e
silenciamento da condi¢ao de saude, reforcando o medo e o isolamento social (Souza et
al., 2024; Muniz et al., 2022; Darmont, 2022).



Historicamente, o HIV foi associado a populacgio LGBTQIAPN+ e a
sexualidade considerada desviante, perpetuando estigmas e barreiras sociais,
evidenciando a necessidade de compreender a doenca além da dimensdo bioldgica
(Rezende et al., 2025). O patriarcado também atravessa as vivéncias femininas,
impondo culpabilizacdo e desigualdade de género, sobretudo em contextos
heteronormativos € monogamicos, refor¢ando estigmas ligados a promiscuidade e
ampliando vulnerabilidades (Bejar; Curi, 2024; Andrade; Iriat, 2015).

Os relatos demonstram que os efeitos da interseccionalidade sdo concretos e
persistentes: ser mulher, negro, pobre ou homossexual amplia o risco de discriminagao e
impacta diretamente na forma como o cuidado em saude ¢ ofertado e vivenciado. Esse
panorama confirma a necessidade de politicas e praticas de salide que reconhecam as
multiplas desigualdades simultaneas, enfrentando opressdes estruturais e promovendo
um cuidado mais equitativo e centrado no sujeito (Rezende; Alves; Pistorello, 2025;
Guedes et al., 2025; Mello, 2010; Kapilashrami, 2018).

CONSIDERACOES FINAIS (ou Conclusio)

A pesquisa evidencia que a experiéncia de viver com HIV/Aids ¢ atravessada
por multiplas vulnerabilidades sociais e estruturais, configurando uma epidemia de
significados que impacta diretamente o cuidado em saude (Damido et al., 2022; Bejar;
Curi, 2024). A invisibilizagdo das desigualdades interseccionais compromete a
integralidade do cuidado e perpetua estigmas e preconceitos histéricos (Gomes et al.,
2022; Castro et al., 2025). A perspectiva interseccional permite conectar experiéncias
sociais distintas e revelar as implicagdes concretas das desigualdades estruturais no
cuidado (Collins, 2022; Bello, 2023).

Os relatos dos participantes demonstram que raga, género, sexualidade e classe
interagem de forma sinérgica, afetando a vivéncia com HIV/Aids, a busca e a
continuidade do cuidado, bem como a qualidade de vida. Reconhecer e integrar a
interseccionalidade nas praticas de saide ¢ essencial para promover equidade,
efetividade do cuidado e visibilidade das vulnerabilidades historicas, orientando
politicas publicas e estratégias de aten¢ao mais inclusivas e sensiveis as especificidades
de cada individuo (Oliveira et al., 2024; Gomes et al., 2022; Damiao et al., 2022).
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