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Introducédo: A epidemia da Sindrome da Imunodeficiéncia adquirida (AIDS) em1980, atingia
principalmente as areas metropolitanas de regido Sudeste do Brasil, aos homens que faziam
sexo com outros homens, hemofilicos, hemotransfundidos e usuérios de drogas injetaveis, a
permitir a identificacdo dos chamados grupos de riscos. O desconhecimento sobre as formas de
transmissao trouxe sérios prejuizos para a prevencao e estimulou a construgdo do preconceito
em torno de grupos e, consequentemente, de estigma para as pessoas com HIV/AIDS, em
seguida, a epidemia foi relacionada a comportamento de risco.

Objetivos: Descrever o processo de evolucdo da epidemia da AIDS e seus perfis
epidemiologicos.

Método: Estudo historico-social, de abordagem qualitativa. Fontes histéricas diretas escritas
constituidas por Manuais e Cartilhas do Ministério da Saude. As fontes indiretas, constituidas
de artigos que abordam a temética. Os dados foram coletados, criticados, avaliados, processados
e interpretados.

Resultados Parciais: A trajetoria da epidemia da AIDS foi se delineando, junto aos que se
encontravam em situacdo de vulnerabilidade social, em fungdo da sua heterossexualizagéo,
feminizacdo, interiorizacdo e pauperizacdo. A nocado de comportamento de risco tornou-se
inadequada para a compreenséo dos diversos determinantes da doenga. Entéo, desenvolve-se o
conceito de vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV no campo social, onde se evidenciava a
exclusdo social, o preconceito, a discriminacdo, o estigma, enfim, processos que assolaram
diretamente os afetados pela epidemia determinando assim, os padr6es econémicos e sociais
como principais fatores de risco.

Conclusdo: A vulnerabilidade a infeccdo ao HIV/AIDS foi a reproducdo da dimensao
econdmica, social, politica e cultural de um grupo a infec¢do. A enfermagem contribuiu nas
estratégias e no atendimento da pessoa com HIV/AIDS, através de uma atuacdo integral e
intersetorial.

Descritores: Sindrome da Imunodeficiéncia adquirida, vulnerabilidade e Histéria da
Enfermagem.
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