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Estudio 21-203 OPINION PUBLICA Y SIDA

Universo Poblacién residente en Espafia mayor de 16 afios
Ambito Espafia

Muestra 1.600 entrevistas validas

Disefio muestral

Proporcional al tamafio de habitat y regidn para el hogar (Areas
Mielsen) y a sexo y edad para el individuo.

Seleccion

De los hogares: se asignaron numeros de teléfono originales a cada
zona Mielsen en proporcion a su poblacién.

De los individuos: aleatoria para los individuos de cada hogar,
aplicando cuotas de sexo y edad.

Margen de error

En las condiciones habituales de muestreo, con p=g=0,5 y al Nivel
de Confianza del 95,5%, el error sera £2,48%.

Tipo de
entrevista

Telefonica asistida por erdenador. Sistema CATI (Computer assisted
telephone interviewing).

Cuestionario

Semiestructurado, 43 preguntas, con una duraciéon media de 15
minutos.

Tratamiento

Tabulacion simple y cruzada de frecuencias.

Estadistico

Fechas Entre el 31 de mayo y el 29 de junio de 2021

Control de De acuerdo con la Norma 1SO 20252 y el Cédigo de conducta
calidad CCI/ESOMAR

Direccion Opinatica
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VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS
Edad
Edad (en %)
N % 100
De 16 a 29 anos 302 18,8 %0
De 30 a 44 afios 501 31,1
De 45 a 64 afios 490 30,4 60
65 0 mas afios 317 19,7 40 31,1 30,4
18,8 . 19,7
20
Media 46,57 0 - . -
DT 17,07 i i
Minimo 16 M De 16 a 29 aflos B De 30 a 44 afios
Méximo 93 1 De 45 a 64 afios B 65 0 mas afos
Sexo
Sexo (en %)
N %
Hombre 808 50,2
. = Hombre
Mujer 802 49,8 = Mujer
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VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS

Nacionalidad (en%)

Ocupacion (en %)
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NS/ NC

Otro/duda

Estudiantes

Amas de casa

Resto de ocupados

Jubilados y pensionistas

Parados

Jornaleros y subalternos
Funcionarios

Técnicos y especialistas en Servicios
Técnicos y especialistas en Servicios
Técnicos y especialistas en la
Directores y cuadros superiores
Profesidn liberal/auténomos
Agricultor sin empleados
Empresario - de 6 empleados

Empresario + de 6 empleados

0,1
03
™ 69
= 49
. 18,1
— 21
= 51
m 59
™ 64
.M 47
N
W 36
m 41
m 53
| 0,6
11,4
04

0 20 40 60 80 100
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VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS

Nivel de estudios (en%)

100
90
80
70
60
50
20 29,2 2,5 | Su.ste.nte:dor
rinci
20 34 14 Bty 122 B3 11 E s d
10 ) ) 1,5 ’ 1,1 B Entrevistado
O -_— R —
Menos que Primarios Secundarios Medios Superiores NS / NC Otros / duda
primarios universitarios universitarios

Estatus socioecondmico (en%)

NS/NC 1 0,6
Bajo mmmmm 3
Medio-bajo m————— 33
Medio m———— )5 7
Medio-alto m—————— 27,1
Alto mmm 57

’

0 20 40 60 80 100
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Ideologia politica (en%)
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CREENCIAS E IDEOLOGIA
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10

37,9
31,6
I 18,7

lzquierda (1-4) Centro (5-6) Derecha (7-10)

11,8

NS / NC

Con creencias religiosas (en%)

£28 Universidad
0% de Alcal

m S
= No

= NS /NC

Institucion de la que fiarse mas (en%)

NS/NC [l 9,6

El Gobierno W 3,2
La Iglesia Catdlica M 4,3

0 20

OMs I 82,9

40 60 80 100
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CONOCIMIENTO BASICO ACERCA DE LA INFECCION POR VIH

Cree que las personas con el VIH Cree que existen medicamentos
con medicacidon no transmiten el VIH (en %) eficaces para prevenir el VIH (en %)

u Si

m Si
= No = No
® NS/ NC = NS /NC
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CONOCIMIENTO BASICO ACERCA DE LA INFECCION POR VIH

Acuerdo con afirmaciones sobre el VIH y el Sida

Acuerdo con afirmaciones | (en %)

El VIH y el Sida son la misma cosa IS 48,1
El VIH es la causa del Sida N 37,5
NS/NC 1l 6,4
El Sida es la causadel VIH [l 5,7
No hay relacién entreel VIHy Sida W 2,4

0 20 40 60 80 100

Acuerdo con afirmaciones Il (en %)

NS/NC W 2,8
El Sida no es mortal pero no es curable [N 67
El Sida es curable [ 21,2
El Sidaes mortal [ 9

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
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COMPARACION DEL VIH-SIDA CON OTRAS PATOLOGIAS

Gravedad percibida del VIH-Sida en relacidn a otras patologias y grado de
simpatia hacia las personas que las padecen (en %)

10

9,09 9,2
9 8,36 8,32
7,01 7,84 812
8 7.4
, 7,22
6,95

7

6

5

4

3

2

1

0

Sifilis Tuberculosis Covid Sida Céancer

B Gravedad M Simpatia

Gravedad: la escala tiene un rango de 0 = nada grave a 10 = extremadamente grave
Simpatia: la escala tiene un rango de 0 = ninguna simpatia a 10 = mucha simpatia
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COMPARACION DEL VIH-SIDA CON OTRAS PATOLOGIAS

Evolucion de la gravedad percibida del VIH y del grado de simpatia hacia las personas con el VIH

10,0
9,2
8,9
9,0 83

7,6 :;<
8,1 8,1

8,0
7,0
6,0
5,0
4,0
3,0
2,0
1,0

0,0
2008 2012 2021

e Gravedad percibida VIH* = Grado de simpatia a PVIH*

* p <.05 entre 2012-2021 y 2008-2021
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COMPARACION DEL VIH-SIDA CON OTRAS PATOLOGIAS

Comparacion de los sentimientos hacia personas con el VIH y hacia las personas con la COVID-19 (en %)

10
9 8,39 8,35
8 7,57 7,58
7
6
4,95 3,05
5 4,44 455 434
4
3
2,03
2 1,55
1,03
L 067 og2 I
, HN [
Asco Enfado Miedo* Pena Respeto Solidaridad Admiracion
* p < .0001 mVIH mCOVID

La escala tiene un rango de 0 = no le despierta este sentimiento a 10 = se lo despierta totalmente
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COMPARACION DEL VIH-SIDA CON OTRAS PATOLOGIAS

Evolucion de los sentimientos hacia las personas con el VIH

10,0
9,0
81 8,3
8,0 7,6
6,8
7,0 6,3
6,0
5,0
5,0
4,0
4,0 —_—
3,1
2,8
3,0
1,9 20
2,0 S—
! 2,1
’ 1,0
10 1,4 —
0,7
0,0
2008 2012 2021
== Grado de simpatia a PVIH* e====Grado miedo a PVIH* e====Grado enfado a PVIH* e====Grado asco a PVIH* Grado pena a PVIH*

* p<.05 entre 2012-2021 y 2008-2021
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ESTEREOTIPOS ASOCIADOS A LAS PERSONAS CON EL VIH

Cree que el sida es una enfermedad propia
de ciertos colectivos sociales o que depende
de los habitos personales (en %)

Colectivos que cree con mayor vulnerabilidad de
contraer el VIH (en %)

100
Consumidor de drogas [N 525

90

20 78,3 Homosexuales [N s/
70 Otros NN 264

60 Gente "promiscua" [ 22,8

50 . s

Personas que practican la prostitucion [N 21,9
40
Jovenes [ 6,8
30
Inmigrantes ] 2,3
20
12,6
10 67 Hombres | 2,3
- ]
0 I Mujeres | 1,6
NS / NC Ambos Si, tiene que ver No tiene que ver
con colectivos  con colectivos 0 20 40 60 80 100

Nota: Pregunta condicional realizada a quienes respondieron que el
sida tiene que ver con colectivos. N =311
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RELACION CON PERSONAS CON EL VIH

Grado de contacto actual o cercania con Grado de relacion que cree que podria llegar
personas con el VIH (en %) a tener con personas con el VIH (en %)
100 10
90 9 Amigo NG 489
80 8 Pareja estable [ 12,2
70 634 / NS/NC [ 11,4
6
60 Ninguna relacién [l 10,3
5
50 Vecino [l 9,4
4
40
3 2 Compafiero de trabajo/estudios [l 5,8
30 1
2 Relacién sexual esporadica ] 2
20
95 1 0 20 40 60 80 100
10 5,6
14 27 31 24 I 31 34 32 0
0 - | [ | | [ | [ | [ | ; I Media

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

La escala tiene un rango de 0 = no conoce a ninguna persona con
VIH a 10 = tiene una relacién muy estrecha con alguien con VIH




, Universidad
() cesida 18] Jriversida

GRADO DE CONTACTO O CERCANIA CON PERSONAS CON EL VIH

Evolucion del contacto o la cercania con personas con el VIH

10,0

9,0

8,0

7,0

6,0

5,0

4,0

3,0

2,2 2,2 21

2,0

1,0

0,0

2008 2012 2021
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GRADO DE CONTACTO O CERCANIA CON PERSONAS CON EL VIH

Evolucion del grado de relacion que podria llegar a tener con una persona con el VIH (en%)

100,0
90,0
80,0
70,0
58,6
60,0
48,9
50,0 42,2 —
40,0
30,0
18,8 18,0
20,0 11,8 e
, 12,2
6.9 6,4 8[2 10,3
10,0 . ?‘2( - e 9,4
6,5 5,8
2,0
0,0 4,8 16 1,4
2008 ! 2012 2021
@ \/ecino(***) e Compafiero de estudios 0 trabajo(*) e Amigo(***)
=== Relacion sexual esporadica(**) = Pareja estable(***) e Ninguna(***)

(***) p < .05 entre 2008-2021 y 2012-2021
(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021
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INCOMODIDAD ANTE PERSONAS CON EL VIH

Incomodidad ante la presencia de una persona con el VIH en diferentes situaciones

Incomodidad si su hijo estuviera en
un colegio con un estudiante con el

Incomodidad en la oficina en que
trabaja donde un compaiiero tiene

VIH (en %) el VIH (en %) empleado tiene el VIH (en %)

100 100 100

90 90 80,1 90

80 cae 80 80 759

; 62,9

70 70 70 23,3

60 { | \ 60 19,3 60 b

50 50 50

| I\

40 27,8 40 f ) 40 [ )

30 30 15,2 30 18,4

20 68 20 20

10 0,7 1,7 - 10 0,5 0,6 3,5 . 10 0,7 0,9 4
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Incomodidad en la tienda donde
compra habitualmente en que un
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INCOMODIDAD ANTE PERSONAS CON EL VIH

Evolucion del grado de incomodidad ante personas con el VIH en diferentes situaciones

Grado de incomodidad (en %)

100
90
80
70

58,8
60 —

49,2

50 44,5
2o 38,7 36,3

30,8
30 25,8 233
20

19,3

10
0

2008 2012 2021

== Colegio(***) e=—=Trabajo(***) e====Tienda(***)

(***) p < .05 entre 2008-2021 y 2012-2021
(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021
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INCOMODIDAD ANTE PERSONAS CON EL VIH E INTENCIONES DE EVITACION

Intenciones de evitacion conductual ante la presencia de una persona con el VIH

Intentaria ir a comprar a otra tienda

Intentaria mandar a su hijo a ot Pediria que su compafiero fuera cambiado a Foudi . -
colegio si pudiera (en %) (n = 560 otro sitio o se cambiaria si pudiera (en %) st pudiera (’en ,°) (’n B que se
e a e sentian incomodos)
se sentian incomodos) (n =305 que se sentian incomodos)
= Si = No = Si = No = Si = No

Nota: Pregunta condicional realizada a quienes respondieron sentir algin grado de incomodidad ante la presencia de una persona
con VIH. Los porcentajes hacen referencia a dicha N que se especifica en el titulo de cada grafico.
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INCOMODIDAD ANTE PERSONAS CON EL VIH E INTENCIONES DE EVITACION

Evolucion de la intencion de evitacidon de personas con el VIH en el colegio, en el trabajo y en una tienda
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Intencién de evitacion (en %)
100
90
80
70
49,1 45 s
50 41,6 '
40 31,6 34,5 32
30 23,7
20 25,2
10
0
2008 2012 2021
e COlegio(**) e=mm==Trabajo(**) e====Tienda(**)

(***) p < .05 entre 2008-2021 y 2012-2021

Nota: los porcentajes son referidos al total de personas que

(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021

sentian algun grado de incomodidad en cada situacion. No
hacen referencia al total de la muestra)
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GRADO DE ACUERDO CON POLITICAS DISCRIMINATORIAS HACIA LAS PERSONAS CON EL VIH

“La Ley deberia obligar a que, en ciertos lugares, las “Los nombres de las personas con el VIH
personas con el VIH estuvieran separadas para deberian hacerse publicos para que la gente que
proteger la salud publica” quisiera pudiera evitarlas”
Grado de acuerdo con separacion de PVIH (en %) Grado de acuerdo con lista publica de PVIH (en %)
100 100
90 90 814
80 /7,1 80
70 70
60 60
50 50
40 40
30 76 30 5,5
20 r : ) 14,2 20 , ) ‘ 119
10 11 23 53 . 10 137 5 3,5 .
0 —_— — - 0 —_— S— ——
NS / NC Totalmente de Mas biende  Mas bien en Totalmente en NS / NC Totalmente de Mas biende  Mads bien en Totalmente en
acuerdo acuerdo desacuerdo desacuerdo acuerdo acuerdo desacuerdo  desacuerdo
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GRADO DE ACUERDO CON POLITICAS DISCRIMINATORIAS HACIA LAS PERSONAS CON EL VIH

Evolucion del acuerdo ante politicas discriminatorias hacia las personas con el VIH (en %)

100

90

80

70

60

50

40

30
20

20 \§~ o
7,6
18 \ ’
10 12,9
0 5,5
2008 2012 2021
=== Nombres publicos de PVIH(***) == Separacion de PVIH(***)

(***) p < .05 entre 2008-2021 y 2012-2021
(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021
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ATRIBUCION DE CULPA HACIA LAS PERSONAS CON EL VIH

“La mayoria de personas con el VIH
no toman medidas preventivas para
evitar la transmision” (en%)

100

100

(C) cesida

“Las personas con el VIH son
culpables de padecer su
enfermedad” (en%)

59,1

9,4 28
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“Las personas que han contraido el
VIH a través de las relaciones
sexuales o el consumo de drogas
tienen lo que merecen” (en%)

68

30 21,8
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ATRIBUCION DE CULPA HACIA LAS PERSONAS CON EL VIH

Evolucion de la atribucidon de culpa hacia las personas con el VIH (en%)

100
90
80
70
60
50
40
30 23,9
16,2 19,9
20 193 T 123
————
9,4
10 17 15,2 B
0 8,3
2008 2012 2021
== PV/|H no toman medidas preventivas(***)
== PV/|H son culpables de padecer enfermedad(***)
== Personas que tienen VIH por drogas o sexo tienen lo que se merecen(***)

(***) p<.05 entre 2008-2021y 2012-2021
(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021
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CREENCIAS INCORRECTAS SOBRE VIAS DE TRANSMISION DEL VIH

Por compartir un vaso (en %) Por usar bafios publicos (en %)
Muy probable W 3,7 Muy probable W 2,9
11,0 2.0
Bastante probable [l 7,3 Bastante probable [l 6,1 ’
NS/NC M 3,9 NS/NC | 3,7
Poco probable [N 26,8 Poco probable [N 28,1

]
Nada probable 58,3 Nada probable I 59,1

0 20 40 60 80 100

0 20 40 60 80 100
Por tos o estornudo de una PVIH cercana (en %) Por picadura de mosquito (en %)
Muy probable [ 2,6 Muy probable [ 9,4
8,3 21,3
Bastante probable = 5,7 Bastante probable [ 11,9
NS/NC T 4,1 NS/NC I 15,2

Poco probable T 29,7 Poco probable NN 27,1
Nada probable I 54,3 Nada probable NN 36,3

0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 80 100
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CREENCIAS INCORRECTAS SOBRE VIAS DE TRANSMISION DEL VIH

Evolucidn de las creencias incorrectas sobre las vias de transmision del VIH (en %)

100
90
80
70
60
50
40 34,4 34,1
30
21,3
20 173 14,9
15,1 11
9
10 14,9 13,9 -,
13,9 ,
0
2008 2012 2021
@ POr cOmpartir vaso(***) e Por bafios publicos(***) e POr t0s 0 estornudo(***) e Por picadura de mosquito(***)

(***) p <.05 entre 2008-2021y 2012-2021
(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021
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CONOCIMIENTO CORRECTO SOBRE LAS VIAS DE TRANSMISION DEL VIH

Por sexo sin preservativo (en %) Por jeringuillas o cuchillas (en %) Por leche materna (en %)
Muy probable _ 68,8 Muy probable _ 76, Muy probable . 8,6
5,3 95,6 22,0
Bastante probable - 26,5 Bastante probable - 18,9 Bastante probable - 13,4

NS/NC | 1,3 NS/NC | 1,4 Ns/NC [ 25,2
Poco probable I 2,6 Poco probable | 1,3 Poco probable - 24,5
Nada probable | 0,8 Nada probable I 1,7 Nada probable - 28,4

0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 80 100 0 20 40 60 8 100
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CONOCIMIENTO CORRECTO SOBRE LAS VIAS DE TRANSMISION DEL VIH

Evolucion del conocimiento correcto sobre vias de transmision del VIH (en %)

4’-—_>
97
95,3
90 92,1
80
70
60
47,3
50
39,8
40
30 22
20
10
0
2008 2012 2021
e POr S€X0 Sin preservativo(***) = Por jeringuillas o cuchillas(***) == POr leche materna(***)

(***) p<.05 entre 2008-2021y 2012-2021
(**) p < .05 entre 2008-2021 y no significativo entre 2012-2021
(*) p < .05 entre 2012-2021 y no significativo entre 2008-2021
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INDICE DE ESTIGMA

El indice de estigma se calcula asignando un punto a cada uno de los items que reflejan acuerdo
con los indicadores de estigma medidos (incomodidad, evitacion, politicas discriminatorias y
atribucion de culpa). La puntuacién oscila entre 0 y 10.

10

— 2,03

1,36

2008 2012 2021

* p <.05 entre 2012-2021 y 2008-2021
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RESUMEN Conocimiento basico acerca del VIH

Un tercio de los/as participantes cree que las personas con el VIH que toman medicaciéon no
transmiten el VIH, y un cuarto cree que existen medicamentos eficaces para prevenirlo.

La mitad cree que el VIH y el sida son la misma cosa, y dos tercios piensan que el sida no es mortal,
pero no es curable.

Gravedad percibida del VIH

La gravedad percibida del sida es bastante alta. No obstante, existe una tendencia decreciente en la
percepcion de gravedad del VIH a lo largo de los afios, con diferencias significativas entre los afios
2012 y 2021y entre 2008 y 2021.

Sentimientos hacia las personas con el VIH

En el afio 2021, los sentimientos que despiertan las personas con VIH son en orden decreciente:
solidaridad, simpatia, respeto, admiracién, enfado y asco. El analisis evolutivo muestra que la
simpatia experimenta una tendencia creciente y las puntuaciones mas elevadas, seguida de la pena,
el miedo, el enfado y el asco, que experimentan una tendencia decreciente a través de los afos.
Todas las diferencias son significativas entre los aflos 2021y 2021 y entre 2008 y 2021.

Con relacién a la COVID-19, los sentimientos que despiertan son similares. Solo existen diferencias
significativas en el miedo que suscitan, obteniendo las personas con COVID el doble de este
sentimiento frente a las personas con el VIH.
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Estereotipos asociados a las personas con el VIH

Un 12,6% de los/as participantes cree que el VIH y el sida tienen que ver con colectivos sociales
determinados, y el 6,7% creen que tienen que ver tanto con ciertos colectivos como con habitos
personales. Los grupos mas sefalados por estas personas con creencias estereotipadas son las
personas que consumen drogas, los homosexuales, la gente “promiscua” y las personas que
practican la prostitucion.

Grado de contacto o cercania con personas con el VIH

En una escala de 0 a 10, siento 0 ausencia de contacto y 10 total cercania, la media del grado de
contacto se situa en 2,1. Los resultados se mantienen a lo largo de los afios, sin diferencias
significativas entre 2012 y 2021 ni entre 2008 y 2021.

La mitad de los/as participantes indica que la relacion mas estrecha que podria tener con una
persona con el VIH es la de amistad. Este grado de relacion deseada aumenta con respecto al 2008
y disminuye con respecto al 2012, siendo ambas diferencias significativas. A este tipo de relacién,
en orden decreciente, le siguen la pareja estable, la inexistencia de relacidn, la relacién como
vecinos, la relacién como companeros de trabajo o estudios y las relaciones sexuales esporadicas.
Es importante sefialar que alrededor de un 10% de la poblacidon expresa que no podria tener
ninguna relacién con personas con VIH.
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Incomodidad ante una persona con el VIH e intencién conductual de evitacion

El grado de incomodidad experimenta una tendencia decreciente a través de diferentes situaciones,
con diferencias significativas tanto entre 2008 y 2021 como entre 2012 y 2021. La mayor
incomodidad se da en el caso de su hijo tener a un companero de clase con VIH, seguido de un
trabajador en una tienda habitual y de un compafiero de trabajo.

La intencidn de evitacién entre quienes sienten incomodidad ante la presencia de una persona con
VIH, en general decrece de forma significativa de 2008 a 2021, pero no entre 2012 y 2021. Los
mayores niveles de evitacidon se darian dejando de comprar en una tienda habitual, seguido de
cambiar al hijo de colegio y de solicitar el cambio del puesto de trabajo.

Acuerdo con politicas discriminatorias hacia las personas con el VIH

El grado de acuerdo con las politicas discriminatorias disminuye en general y de forma significativa
entre los afios de estudio. El 7,6% sigue estando de acuerdo con separar a las personas con el VIH
para proteger la salud publica y el 5,5% sigue estando de acuerdo con la publicacién de sus
nombres para que las personas puedan evitarlas si asi lo desean.
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Atribucion de culpa hacia las personas con el VIH

La culpabilizacién disminuye significativamente tanto entre 2008 y 2021 como entre 2012 y 2021.
En el afio 2021, el 12,3% cree que las personas con el VIH no toman medidas preventivas, el 9,4%
gue son culpables de padecer enfermedad y el 8,3% que tienen su merecido si el VIH es por origen
de consumo de drogas o sexo.

Conocimiento correcto e incorrecto sobre vias de transmision del VIH

Pese a los altos niveles del conocimiento sobre la probabilidad de transmisién del VIH por el sexo
sin preservativo y por el uso de jeringuillas y cuchillas (95,6% y 95,3% respectivamente), el segundo
motivo sube con respecto al 2008 y baja con respecto al 2012 de forma significativa, y el primer
motivo baja significativamente con relacién a los afios anteriores. El conocimiento sobre la
probabilidad de transmisiéon por la leche materna experimenta un gran descenso significativo,
situdndose en el 22%. Este descenso podria estar relacionado con el aumento del conocimiento de
qgue el VIH no se transmite de las madres a sus bebés en caso de estar la madre tomando
tratamiento antirretroviral. No obstante, este aspecto no se ha estudiado en la encuesta.

Con relacion a las creencias incorrectas, el motivo que mas acuerdo tiene es la transmision del VIH
por picadura de mosquito (21,3%), que presenta una tendencia decreciente con diferencias
significativas a través de los afios. A éste, le sigue el hecho de compartir vaso con una persona con
el VIH, de usar bafios publicos y de la tos o el estornudo de una persona con el VIH cercana. En el
afno 2021, estas creencias se sitlan entre un 8 a un 11% de la poblacidn.
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La gravedad percibida del VIH
presenta una tendencia
decreciente

La simpatia que despiertan las
personas con el VIH ha ido
aumentando

Los sentimientos negativos
como la pena, el miedo, el
enfado y el asco han ido
disminuyendo

Las personas con VIH y con
COVID despiertan sentimientos
analogos, con la diferencia de
que las personas con COVID
suscitan el doble de miedo
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CONCLUSIONES El grado de contacto o cercania

a las personas con el VIH no
experimenta cambios a través
de los afos, sigue siendo muy

bajo

El conocimiento correcto de
probabilidad de transmisidn del
VIH se mantiene elevado a
excepcion de la transmision por
leche materna

Las creencias incorrectas sobre
las vias de transmision del VIH
se van reduciendo siendo la
picadura de mosquito el motivo
mas senalado

La incomodidad ante las
personas con el VIH
experimenta una tendencia
decreciente
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CONCLUSIONES

(C) cesida

La intencion conductual de
evitacion ante las personas con
el VIH decrece, aunque solo con

diferencias significativas con
respecto a los niveles de 2008

El grado de acuerdo con las
politicas discriminatorias hacia
las personas con el VIH decrece

La culpabilizacién hacia las
personas con el VIH disminuye
a través de los ainos

El indice de estigma disminuye
significativamente con respecto
a los ainos 2008 y 2012
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