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INTRODUCCION

La vulnerabilidad a contraer VIH/sida esta influenciada por la interaccion de multiples factores: personales, sociales y dependientes del
sistema de salud, que combinados pueden crear o exacerbar la vulnerabilidad individual y colectiva hacia esta infeccion. Algunos
comportamientos especificos pueden incrementar el riesgo de infeccion por VIH, por ejemplo, altas tasas de transmision han sido asociadas
al uso de drogas inyectables, a la practica de sexo anal, y a tener sexo sin proteccion con multiples parejas sexuales.

El término de hombres que tienen sexo con hombres (HSH) captura un rango de comportamientos hombre/hombre, ya sea por su orientacion
sexual (homosexual, bisexual, gay) o su genero (transgenero o transexual). El grupo de HSH pertenece a las poblaciones claves de estudio
en la epidemia del VIH, por ser una poblacion vulnerable, sus miembros son de dificil alcance para ser incluidos en metodos de muestreos
epidemiologicos, por lo que el disefio del muestreo debe ser adecuado para el tipo de poblacion a estudiar.

OBJETIVO
Determinar los factores de riesgo asociados a la infeccion por el VIH en grupos HSH en las ciudades de Panama, David y
Colon.

METODOLOGIA RESULTADOS:

El reclutamiento se llevo a cabo en las ciudades de Panama, David y Colon
por la metodologia de muestreo de cadenas referenciales: muestreo
conducido por el entrevistado. ElI RDS impulsa una cadena referencial que
fomenta la participacion y reduce los sesgos asociados al reclutamiento no
aleatorio con la ayuda de cupones de reclutamiento, Figura 1.

Reclutamiento: La tabla 1 muestra el total de cupones repartidos , el nUmero
de cupones retornados , Y el tiempo de reclutamiento por ciudad.

Tabla N°1. Distribucion y retorno de cupones RDS por ciudad

Los datos obtenidos fueron analizados con el software RDS Analysis Tool Panama David Colén
7.0 para extraer los pesos individuales de cada grupo. Estos fueron usados Manejo de Cupones N© N© N©
para calculos de regresion logistica y evaluacion de los factores de riesgo Cupones entregados 939 634 330
utilizando el software estadistico STATAV 11.2 Cubones retornados 206 504 104
Cupones no retornados 633 430 226
X , .
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Prevalencias de VIH: La grafica 1 muestra las
prevalencias por ciudad, siendo la mas alta en la Ciudad
de Colon, seguida por la de Panama y David.

Variables asociadas a riesgo de transmision de VIH:

* Ciudad de Panama: la orientacion sexual y el inicio de relaciones sexuales a edad temprana
(menor o igual de 18 anos).

* Ciudad de Colon: el intercambio de sexo (por dinero, alcohol y/o drogas).

* Ciudad de David: haber tenido relaciones sexuales con hombres de otros paises.

Conclusiones:

La epidemia de VIH en Panama esta concentrada en el grupo de HSH ya que es de 5%-36% mas alta que la obtenida para la poblacion
general el mismo ano (0.8%). Los factores de riesgo asociados a la transmision del VIH son diferentes en la poblacion HSH de cada
ciudad. Es necesario crear politicas de salud enfocadas en la educacion sexual integral que promueva el conocimiento en la prevencion
del VIH y el retraso en la edad de inicio de relaciones sexuales. Ademas, se deben establecer politicas orientadas a generar alternativas de
trabajo, en funcion de disminuir el trabajo sexual en los grupos de riegos de VIH en especial en la provincia de Colon.
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