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RESUMO: Este estudo analisa os internamentos por HIV/Aids no estado do Paran4 entre os anos
de 2021 e 2023, com foco nos impactos da pandemia de COVID-19 no acesso a servigos de satde e
no tratamento continuo de pessoas vivendo com HIV. Durante esse periodo, verificou-se uma
reducido na testagem para HIV, o que resultou em diagnésticos tardios e, consequentemente, em
um aumento de internacdes hospitalares devido a complicagdes graves associadas ao avango da
doenga. O estudo revelou que a pandemia exacerbou desafios preexistentes, como o abandono da
terapia antirretroviral, especialmente entre jovens e populacées vulnerdveis, elevando o risco de
hospitaliza¢des emergenciais. A anélise geoespacial mostrou que as interna¢des foram mais
prevalentes em 4reas metropolitanas como Curitiba, Londrina e Maringi, regides onde fatores
como alta densidade populacional e desigualdade socioeconémica agravam a disseminagio da
infeccdo e as hospitalizagdes. Além disso, barreiras de acesso e o estigma social dificultam a adesio
ao tratamento, especialmente em 4reas rurais, onde o acesso a servigos de satde é mais limitado.
Os resultados apontam para a necessidade de politicas publicas mais eficazes que promovam o
diagndstico precoce, garantam a continuidade do tratamento e reduzam as desigualdades no acesso
a satde, com o objetivo de diminuir o niimero de internacdes e melhorar a qualidade de vida das
pessoas vivendo com HIV/Aids no Parana.

Palavras-Chave: HIV/AIDS. Internagdes hospitalares. Parand. Diagnéstico tardio. Politicas de
saude.

1. INTRODUCAO

A infecgdo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV) e a progressdo para a sindrome
da imunodeficiéncia adquirida (Aids) representam desafios persistentes para a satide ptblica no
Brasil. No estado do Parani, observa-se um cendrio de alta incidéncia de novos casos e um

significativo impacto nos servigos hospitalares, especialmente em relacio as internagdes por
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complicacdes relacionadas & Aids. Entre os anos de 2021 e 2023, a pandemia de COVID-19 afetou
substancialmente o acesso a servigos essenciais de satide, resultando em um declinio nas taxas de
testagem para HIV e, consequentemente, na deteccdo precoce de novos casos (BRASIL, 2023).
Essa interrupcdo dos servicos de satide pode ter contribuido para um aumento nas internacdes
hospitalares, visto que muitos pacientes diagnosticados tardiamente apresentaram complicagdes
graves, aumentando a demanda por cuidados intensivos.

O Paran4, assim como outros estados do Brasil, foi fortemente impactado pela pandemia,
que exacerbou desafios ja existentes, como a continuidade do tratamento antirretroviral (TARV).
O abandono do tratamento, que j4 era uma preocupacio antes da pandemia, tornou-se ainda mais
pronunciado durante esse periodo, especialmente entre jovens e populagdes vulnerédveis (PIRAN
et al,, 2023). No contexto paranaense, estudos indicam que adolescentes e jovens adultos
apresentam taxas mais altas de abandono da terapia, o que pode levar a um aumento nas
complicagdes de satide e na necessidade de hospitalizacdes (PAULA; ZAMBENEDETTI, 2022).
Esse fendmeno ressalta a importincia de estratégias eficazes para garantir a adesio ao tratamento,
especialmente em tempos de crise sanitéria.

A anilise dos dados epidemiolégicos do estado revela que as regides metropolitanas, como
Curitiba, Londrina e Maring4, concentram a maior parte das internacdes por HIV/Aids. Essas
4reas sdo caracterizadas por um alto grau de urbanizagio e desigualdade socioecondmica, fatores
que contribuem para a disseminacio da infeccio e para a piora dos desfechos clinicos
(MONTANHA et al., 2024). A aplicacdo de anélises geoespaciais mostra que essas cidades
apresentam padrdes de concentracio de casos, o que sugere a necessidade de intervencdes
focalizadas para mitigar os impactos da epidemia. Além disso, o aumento da carga hospitalar
nessas regides é um indicativo de que a resposta do sistema de saiide ainda enfrenta desafios
significativos para garantir o acesso universal e continuo ao tratamento.

O abandono da terapia antirretroviral é um fator critico que agrava o quadro
epidemiolégico do HIV/Aids, ndo apenas no Parand, mas em todo o Brasil. Durante a pandemia
de COVID-19, houve uma interrup¢io significativa no acesso a medicamentos essenciais,
resultando em um aumento nas internagdes por complicagdes relacionadas & Aids (BRASIL, 2023).
Os dados indicam que a descontinuidade no tratamento estd associada a um risco elevado de
progressio rapida para a doenga, falha virolégica e desenvolvimento de resisténcia medicamentosa
(LIMA et al., 2024). Nesse contexto, é fundamental que politicas ptblicas sejam implementadas

para fortalecer a reten¢io no tratamento e minimizar o impacto das interrup¢des nos cuidados de
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saude.

Este estudo busca analisar a situagdo das interna¢des por HIV/Aids no estado do Parand
entre os anos de 2021 e 2023, com o objetivo de identificar fatores criticos que contribuem para a
hospitalizagio desses pacientes. A anélise visa, ainda, compreender como a pandemia de
COVID-19 influenciou o acesso ao tratamento e o manejo clinico de pessoas vivendo com HIV
no estado. A relevincia dessa investigacio reside na necessidade de fornecer subsidios para a
formulacdo de politicas ptblicas que assegurem a continuidade do cuidado, mesmo em periodos
de crise, e que promovam a reducdo da mortalidade associada & Aids (MONTANHA et al,,
2024; PIRAN et al., 2023).

2. FUNDAMENTACAO TEORICA

A pandemia de COVID-19 provocou profundas mudancas nos sistemas de satide mundial,
afetando diretamente o controle e o tratamento de diversas doencas crdnicas, incluindo o
HIV/Aids. No Brasil, as restricdes impostas pelo distanciamento social, a sobrecarga do sistema
de satde e a priorizagdo de recursos para o combate ao coronavirus resultaram em uma série de
desafios adicionais para as pessoas vivendo com HIV, como a interrup¢io do tratamento e a
diminuic¢3o na testagem e diagnéstico. No estado do Parand, essa situacdo foi exacerbada por
desigualdades regionais e socioecondémicas, que dificultaram o acesso ao cuidado, especialmente
em 4reas mais vulnerdveis. Além disso, fatores como o estigma social, a falta de apoio psicossocial
e as barreiras logisticas tém contribuido para o abandono da terapia antirretroviral, aumentando
o risco de hospitaliza¢des por complicagdes relacionadas ao HIV/Aids. O presente estudo explora
o impacto da pandemia nesses aspectos, destacando as desigualdades regionais e as barreiras no
acesso e adesdo ao tratamento, e sugere possiveis estratégias para mitigar os efeitos negativos e

melhorar os desfechos de satde das populagdes mais afetadas.

2.1 Impacto da Covid-19 na testagem e tratamento de HIV/AIDS

A pandemia de COVID-19 trouxe um impacto substancial nas estratégias de controle de
doengas crénicas, incluindo o HIV/Aids, no Brasil. Durante o periodo de 2020 a 2022, as medidas
de distanciamento social, a sobrecarga do sistema de satide e a priorizagio de recursos para o
combate ao coronavirus resultaram em uma diminui¢do significativa na testagem para HIV,
prejudicando a detecgdo precoce de novos casos (BRASIL, 2023). Em estados como o Parani, a

redu¢io no nimero de diagnédsticos ndo indica necessariamente um declinio na incidéncia, mas
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sim uma subnotificagdo decorrente do menor acesso aos servigos de satide, especialmente em 4reas
mais vulnerdveis (MONTANHA et al, 2024). Essa lacuna na testagem comprometeu a
identificacdo precoce de pessoas infectadas, atrasando o inicio do tratamento antirretroviral e,
consequentemente, aumentando o risco de hospitaliza¢es por complicagdes graves.

Além da queda na testagem, a pandemia também afetou a continuidade do tratamento de
pessoas vivendo com HIV/Aids. Muitos pacientes enfrentaram dificuldades para obter seus
medicamentos devido a restricdes de mobilidade e & redugio do horério de funcionamento das
unidades de satde (LIMA et al., 2024). Em virias regides do Paran4, essa situagio foi agravada
pela reorientacio dos recursos de saiide para o enfrentamento da COVID-19, resultando em
desabastecimento de antirretrovirais em alguns periodos criticos. A interrup¢io no tratamento
est4 diretamente associada a um aumento da carga viral, falha virolégica e progressio acelerada
da doenga, fatores que contribuiram para um aumento nas hospitaliza¢des de pacientes que nao
conseguiram manter a terapia regular (PIRAN et al., 2023).

A interrupcido da terapia antirretroviral durante a pandemia também foi exacerbada pelo
medo de contaminagio em ambientes hospitalares, levando muitos pacientes a evitarem consultas
de rotina (PAULA; ZAMBENEDETT]I, 2022). Esse cendrio destaca a importincia de politicas de
satde publica que garantam a continuidade do tratamento, mesmo em periodos de crise. A
implementacio de estratégias alternativas, como a entrega domiciliar de medicamentos e o uso de
tecnologias de telemedicina para o acompanhamento de pacientes, poderia mitigar os impactos
negativos observados durante a pandemia. No entanto, a auséncia dessas adaptagdes em muitas
regides contribuiu para o aumento das complicacdes de satde relacionadas ao HIV, resultando em

internacdes evitiveis e agravando a carga sobre o sistema hospitalar.

2.2 Fatores associados ao abandono da terapia antirretroviral

O abandono da terapia antirretroviral é um fator determinante para o agravamento da
satide de pessoas vivendo com HIV, levando a um aumento nas hospitaliza¢des por complicaces
relacionadas 4 Aids. Estudos recentes indicam que o Parani enfrenta desafios significativos em
relacdo a retencdo de pacientes no tratamento, especialmente entre adolescentes e jovens adultos
(PIRAN et al., 2023). O impacto da pandemia de COVID-19 exacerbou essa situagio, pois muitas
unidades de satide priorizaram o atendimento emergencial relacionado ao coronavirus, deixando
de lado o acompanhamento regular de pacientes com HIV. A interrup¢io do tratamento estd

associada a uma maior carga viral e, consequentemente, a um maior risco de transmissio do HIV,
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além de um aumento da morbidade e mortalidade (BRASIL, 2023).

Entre os fatores que contribuem para o abandono da terapia, destacam-se as dificuldades
de acesso a servicos de sadde, o estigma social associado ao HIV e os efeitos colaterais
dos medicamentos, que podem desestimular a adesio ao tratamento (PAULA;
ZAMBENEDETTI, 2022). Jovens em situagio de vulnerabilidade social sio especialmente
afetados, uma vez que enfrentam barreiras adicionais, como a falta de suporte familiar e
econdmico. No contexto paranaense, o abandono da terapia tem levado a um aumento
significativo nas hospitaliza¢des por complicacdes que poderiam ser evitadas com a adesio
continua ao tratamento. Dados indicam que pacientes que interrompem a terapia tém um risco
consideravelmente maior de desenvolver infec¢des oportunistas, resultando em internacdes
prolongadas e onerosas para o sistema de sadde (MONTANHA et al., 2024).

Para mitigar o abandono da terapia antirretroviral, é necessario implementar politicas de
saide que garantam ni3o apenas o acesso ao tratamento, mas também o apoio continuo aos
pacientes. Isso inclui iniciativas como o fortalecimento do suporte psicolégico, campanhas de
conscientiza¢do para reduzir o estigma social e a criacdo de programas que facilitem o acesso a
medicamentos em 4reas remotas (PIRAN et al., 2023). A adogdo de abordagens integradas, que
levem em consideragdo os determinantes sociais da satide, é fundamental para reduzir as taxas de

abandono e, consequentemente, diminuir a necessidade de hospitaliza¢cdes por complicacdes

associadas ao HIV/Aids.

2.3 Desigualdades regionais e geoespaciais na incidéncia e controle da infecgio por HIV

No estado do Parand, a distribuicdo geogrifica dos casos de HIV/Aids apresenta
disparidades significativas, com uma maior concentracio de casos e internagdes em centros
urbanos como Curitiba, Londrina e Maringd (MONTANHA et al., 2024). Essas cidades, que
possuem uma alta densidade populacional e desigualdade socioeconémica, apresentam clusters de
alta incidéncia, o que indica uma correlagdo entre fatores socioeconémicos e a disseminagio da
infeccdo. As dreas metropolitanas concentram tanto os servicos especializados quanto as
populagdes mais vulnerdveis, o que pode explicar a elevada carga de hospitalizagdes nessas regiGes.

Estudos geoespaciais no Parani tém mostrado que 4reas com menor acesso a servicos de
satde apresentam maior risco de progressio da doenca e internacdes por complicagdes (LIMA et
al., 2024). A concentragio dos servigos em centros urbanos dificulta o acesso para pacientes que

vivem em &reas rurais, resultando em diagndsticos tardios e um maior ndmero de hospitalizagdes.
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A anilise de clusters por meio de ferramentas de geoprocessamento é essencial para identificar
essas dreas de risco e direcionar intervencdes que possam melhorar o acesso ao diagnéstico
precoce e a terapia antirretroviral.

Para enfrentar essas desigualdades, é necessirio descentralizar os servicos de satde,
garantindo que os pacientes em 4reas rurais e remotas também tenham acesso ao tratamento
adequado (BRASIL, 2023). Isso pode incluir o fortalecimento de parcerias com municipios

I e , . s .
menores, a capacitagio de profissionais de satide locais e a ampliagio do uso de tecnologias, como
a telemedicina, para monitorar e apoiar pacientes que vivem em regides distantes. Abordagens
focadas nas necessidades regionais especificas podem reduzir as internagdes hospitalares,
melhorando a qualidade de vida das pessoas vivendo com HIV/Aids e aliviando a sobrecarga do

sistema de satdde.

2.4 Barreiras no acesso e adeso ao tratamento em populagdes vulnerdveis

O acesso ao tratamento para HIV/Aids no Parané é profundamente influenciado por
fatores socioecondmicos que afetam especialmente populacdes vulnerdveis, como moradores de
dreas periféricas e rurais. O sistema de saide, embora robusto em centros urbanos, encontra
desafios para garantir o acesso universal em regides remotas. Pacientes dessas 4reas enfrentam
obsticulos como a falta de transporte, longas distincias até os centros de tratamento e escassez de
profissionais de satde capacitados (BRASIL, 2023). Esses fatores dificultam ndo apenas o
diagnéstico precoce, mas também a continuidade do tratamento, o que é essencial para manter a
carga viral indetectdvel e prevenir complica¢es. O resultado é um aumento nas internagdes
hospitalares devido a progressio da doenca em pacientes que nio conseguem aderir
adequadamente a terapia antirretroviral (TARV).

Além das barreiras logisticas, o estigma social associado ao HIV/Aids permanece um
desafio significativo para a adesdo ao tratamento. Individuos que vivem com o HIV muitas vezes
enfrentam discriminacdo, o que pode desencoraji-los a buscar tratamento continuo e a participar
de consultas de acompanhamento (PAULA; ZAMBENEDETTI, 2022). Esse estigma ¢é ainda mais
pronunciado em comunidades onde o conhecimento sobre o HIV ¢ limitado, resultando em
preconceitos que isolam os pacientes socialmente. Durante a pandemia de COVID-1g, essas
barreiras se intensificaram, pois muitos pacientes evitaram procurar atendimento por medo de
exposi¢do ao coronavirus, agravando ainda mais a situa¢io de satide desses individuos (PIRAN

et. al., 2023). Esse contexto destacou a necessidade urgente de campanhas de educagio publica
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para reduzir o estigma e promover a importincia da adesio ao tratamento.

Por fim, para superar essas barreiras e melhorar os desfechos de satide das populagdes mais
afetadas, é fundamental adotar estratégias de descentralizacio do atendimento, levando os
servicos de satide mais préximos as comunidades vulneriveis. Iniciativas como a entrega
domiciliar de medicamentos e o uso de telemedicina para consultas de acompanhamento podem
ser eficazes para garantir que os pacientes nio interrompam a terapia, mesmo em tempos de crise
sanitdria (LIMA et al., 2024). Além disso, é necessério investir em programas de apoio psicossocial
para ajudar os pacientes a lidar com o estigma e fortalecer a sua adesdo ao tratamento. Somente
com uma abordagem integrada, que leve em consideracdo as necessidades especificas dessas
populagdes, serd possivel reduzir as internagdes hospitalares por HIV/Aids e melhorar a

qualidade de vida dos pacientes no Parana.

3. ENCAMINHAMENTO METODOLOGICO

Este estudo adota uma abordagem quantitativa e descritiva, utilizando a base de dados de
Morbidade Hospitalar do Sistema Unico de Saide (SUS) - por local de residéncia - disponivel no
DATASUS. O objetivo é analisar os padrdes de internamentos por HIV/AIDS no estado do
Parand no periodo de 2021 a 2023, a partir de um conjunto de varidveis como ano de atendimento,
carater de atendimento (urgéncia ou eletivo), sexo, faixa etaria, cor/raga e macrorregiio de sadde.
A utilizagdo dessa base de dados permite uma visdo abrangente sobre os fatores que influenciam
as hospitaliza¢des associadas ao HIV, auxiliando na compreensdo dos determinantes da satide que
impactam a populagio do estado. Para a coleta de dados, foram extraidas informacdes diretamente
do banco de dados ptblico do DATASUS, com foco especifico nos internamentos por
HIV/AIDS no Parani durante os anos de 2021, 2022 e 2023. O recorte temporal visa analisar
tendéncias recentes e obter uma compreensio atualizada sobre a situagio epidemiolégica no
estado. Os dados foram filtrados para incluir informagdes relevantes, permitindo uma anélise
detalhada e orientada para a satde publica.

As varidveis analisadas incluem: ano de atendimento, para observar a evolu¢io anual dos
internamentos; cariter de atendimento, diferenciando hospitaliza¢des de urgéncia e eletivas; sexo,
para identificar diferencas de género na prevaléncia e na gravidade dos casos; faixa etaria, para
avaliar quais grupos etdrios s3io mais impactados; cor/raca, com o intuito de explorar
desigualdades raciais; e macrorregido de satide, para mapear variagdes geograficas dentro do estado.

A anilise das macrorregides é essencial para entender como as caracteristicas socioecondmicas e a
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distribui¢do da infraestrutura de satide influenciam os padrdes de internamento. Para o tratamento
dos dados, foi utilizado o software Microsoft Excel, que permitiu organizar, tabular e realizar
andlises estatisticas descritivas, como frequéncias absolutas e relativas, médias e taxas de
internamento. O uso do Excel garantiu uma anilise eficiente e clara dos dados, facilitando a
identificacdo de padrdes e tendéncias que possam orientar politicas ptblicas mais eficazes para o
controle do HIV/AIDS.

Este estudo foi conduzido utilizando exclusivamente dados secundérios disponibilizados
publicamente pelo DATASUS, o que garante a confidencialidade e o anonimato das informacdes
dos pacientes. Nio foram coletados dados pessoais identificiveis, e todos os procedimentos
seguiram as diretrizes éticas para pesquisas com dados em satde, conforme estabelecido pela
Resolugdo n? 510/2016 do Conselho Nacional de Satide do Brasil. Dessa forma, o estudo dispensa
a necessidade de aprovacdo por um comité de ética em pesquisa, uma vez que nio envolve contato
direto com individuos nem a coleta de informag¢des que possam identificar os pacientes. A
utilizagio dos dados é exclusivamente para fins de pesquisa cientifica, visando contribuir para a

melhoria das politicas de satide ptblica no estado do Parana.

4. ANALISES E DISCUSSOES DOS RESULTADOS

O estudo sobre as internagdes por HIV/AIDS no estado do Paran4 entre 2021 e 2023 revelou
uma série de tendéncias estatisticas que oferecem insights importantes sobre a situacio atual da
epidemia no estado. Durante esse periodo, foram registrados 1.983 casos de internacdo, o que
equivale a uma média de 661 internagdes por ano. Observa-se que o ano de 2022 apresentou o maior
ntimero de internagdes (718 casos), representando 36,29 do total, seguido por 2023 com 711 casos
(35,99%) e 2021 com 554 casos (27,9%). A anélise indica um aumento significativo de 29,69 nas
internagdes de 2021 para 2022, seguido por uma reducio leve de 0,97% em 2023.

Em relacio a distribuicdo por sexo, as internagdes de pacientes do sexo masculino
representaram 61,3% do total (1.216 internagdes), enquanto as mulheres corresponderam a 38,7%
(767 internagdes). A razdo de internacdes entre homens e mulheres foi de aproximadamente 1,6:1,
indicando que, para cada 10 mulheres internadas, houve cerca de 16 homens internados. A anilise
por sexo também revela que a maior discrepincia ocorreu em 2022, com 441 internacdes

masculinas versus 277 femininas, resultando em uma razio de 1,6:1 para aquele ano.
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A anilise por faixa etdria demonstra que as internacdes foram mais prevalentes entre os
individuos de 35 a 39 anos, com 294 internagdes, seguidos pelos de 40 a 44 anos com 253
internacdes. Esses dois grupos etdrios representaram juntos 27,5% de todas as internagdes.
Notavelmente, as faixas etdrias de 30 a 49 anos foram responsdveis por 1.217 internagdes, o que
corresponde a 61,4% do total. A menor incidéncia foi observada em pacientes com menos de 1
ano e com 80 anos ou mais, ambos com 14 internagdes, representando 0,7% do total cada.

Os dados sobre cor/raga indicaram que 67% das internagdes foram de pacientes brancos
(1.323 internagdes), seguidos por pardos (344 internacdes, ou 17,4%) e pretos (98 internagdes, ou
4,9%). Os pacientes de cor amarela somaram 13 internagdes (0,7%), enquanto 205 internacdes
(10,3%0) ndo tiveram a cor/raca informada. A anélise demonstra que hd uma concentragio
significativa de internacdes entre individuos brancos, o que pode refletir tanto a demografia do

estado quanto disparidades no acesso ao diagnéstico e tratamento.
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Quanto ao carédter do atendimento, a grande maioria das internagdes foi classificada
como de urgéncia, totalizando 1.933 internagdes (97,5%), enquanto as internagdes eletivas
somaram apenas 50 casos (2,5%). Isso destaca a prevaléncia de casos avangados e emergenciais,
indicando falhas na prevencio e no acompanhamento regular dos pacientes. Em termos

de macrorregides, a Macrorregido Leste liderou com 1.158 internacdes (58,4%), seguida pela
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Macrorregido Norte com
524 internacdes (26,4%), o que demonstra uma clara concentracio de casos em 4reas
mais populosas.

A aniélise da média de permanéncia hospitalar revelou uma estabilidade ao longo dos
trés anos, com uma média geral de 14,1 dias por internagdo. A média variou ligeiramente de 14,2
dias em 2021 para 14,1 dias em 2022 e 2023, o que indica consisténcia na gravidade dos casos
tratados. A estabilidade da permanéncia sugere que, apesar de variagdes no nimero de
internacdes, o perfil de gravidade dos pacientes internados manteve-se constante.
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A aniélise de ébitos mostrou que, durante o periodo de 2021 a 2023, houve 291 ébitos
relacionados ao HIV/AIDS no Parana. Desses, 194 4bitos foram de homens (66,7%) e 97 ébitos
foram de mulheres (33,3%). A taxa de mortalidade foi mais alta em 2022, com 116 ébitos, o que
representa um aumento de 41,5% em comparagio com 2021. A proporcio de 6bitos em relagido ao
total de internacdes foi de aproximadamente 14,7% ao longo dos trés anos.

Por fim, os dados sobre o custo médio de interna¢io indicam uma tendéncia de reducio
nos valores ao longo dos anos. Em 2021, o custo médio foi de R$3.009,20, caindo para R$2.772,86
em 2022 e R$2.396,76 em 2023. A reducio total foi de 20,3% no periodo, o que pode refletir uma
melhoria na eficiéncia dos tratamentos hospitalares ou uma adaptacio na gestdo de recursos de
saide. A média geral de custo por internagio foi de R$2.704,04. Essa redu¢io no custo pode estar
associada a melhorias nas préticas de gestdo hospitalar e na implementacio de tratamentos mais

eficientes que evitam complica¢Ges prolongadas.
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Os dados sobre internagdes por HIV/AIDS no Parand entre 2021 e 2023 revelam um
panorama preocupante, com uma média anual de 661 internacdes e um aumento notivel em
2022, seguido por uma leve reducio em 2023. A predominincia de interna¢des de urgéncia, que
representam 97,5% dos casos, aponta para uma falta de acompanhamento adequado e falhas na
prevencdo precoce. A concentragio de casos em faixas etdrias mais avancadas e em 4reas
urbanas destaca ainda mais as disparidades no acesso ao tratamento e a prevengio. Além disso,
a taxa de mortalidade mais alta em 2022 e a redugdo nos custos médios de internagio sugerem
que, embora o sistema de satide tenha se adaptado em termos de gestdo de recursos, os desafios
no controle da epidemia persistem. Essas informag¢des indicam a necessidade urgente de
estratégias mais eficazes para melhorar a prevengio, o acompanhamento e o acesso ao

tratamento, especialmente nas regides mais afetadas.

CONCLUSAO

A analise dos dados de interna¢do por HIV/AIDS no estado do Parané entre os anos de
2021 e 2023 revela que, apesar de avancos significativos nas politicas de satide publica ao longo
das dltimas décadas, a epidemia ainda representa um desafio critico para o sistema de satde
local. O aumento no niimero de interna¢des observado especialmente entre 2021 e 2022, seguido
por uma leve queda em 2023, indica que hé4 flutuacGes que refletem tanto o impacto das
estratégias de prevencio quanto a possivel influéncia de fatores externos, como a pandemia de
COVID-19. O aumento significativo das internacdes de urgéncia evidencia um cenirio
preocupante: a maioria dos pacientes busca atendimento hospitalar apenas em estigios
avangados da infec¢do, quando as complicacdes j4 sdo graves. Isso sugere que o diagnéstico
tardio e a falta de adesdo ao tratamento ainda sdo problemas criticos, destacando a necessidade

de intervencdes mais eficazes e sustentdveis que promovam o diagndstico precoce e a adesio ao
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tratamento antirretroviral.

A distribuicdo dos casos por sexo, faixa etdria e macrorregides também oferece insights
importantes para a formulacdo de politicas publicas mais direcionadas. O fato de que a maior
parte das internacdes ocorreu entre homens e individuos em idade economicamente ativa (30 a
49 anos) sugere que campanhas de conscientizagio precisam ser mais bem direcionadas a esses
grupos, que parecem estar mais expostos ou menos propensos a procurar os servicos de saide
preventivos. Além disso, a concentragio de interna¢des na Macrorregido Leste evidencia uma
desigualdade geografica no acesso a cuidados de satde, reforcando a importincia de expandir a
cobertura de servigos em regides menos assistidas, como o Noroeste e o Oeste do estado. A
reducdo observada nos custos médios das internagdes ao longo dos anos é um ponto positivo
que indica uma maior eficiéncia no uso de recursos de satide; no entanto, essa reducdo deve ser
acompanhada por uma melhoria efetiva na qualidade dos cuidados e na prevencio de
complicagdes graves que levam a hospitalizacio.

Por fim, os resultados deste estudo refor¢cam a importincia de um enfoque mais
integrado na abordagem ao HIV/AIDS, que inclua nio apenas o tratamento clinico, mas
também estratégias robustas de prevencio, suporte psicossocial e reducdo do estigma que ainda
persiste em torno da doencga. O alto niimero de ébitos, particularmente entre homens, aponta
para a necessidade urgente de intervencdes que promovam a testagem precoce e a adesdo ao
tratamento, especialmente entre populacées mais vulneraveis. A continuidade dos esforcos para
reduzir a média de permanéncia hospitalar e os custos associados é essencial, mas deve ser
acompanhada por melhorias na qualidade do atendimento e na acessibilidade dos servicos de
satide, garantindo que os pacientes recebam o suporte necessirio antes que suas condi¢des se
tornem criticas. Assim, para enfrentar de forma eficaz a epidemia de HIV/AIDS no Paranj, ¢
crucial fortalecer as politicas puablicas de satde, expandir o acesso a cuidados preventivos e
garantir que a resposta a epidemia seja sustentada por um sistema de saiide mais inclusivo e

equitativo.
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