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APRESENTACAO

E com grande satisfacio que apresentamos o e-book "EVIDENCIAS EM SAUDE
PUBLICA 2", uma continuagio da nossa jornada em busca de conhecimento baseado em
evidéncias cientificas, essencial para a pratica eficaz e consciente na area de satde publica. Este
segundo volume aprofunda as discussfes iniciadas no primeiro, oferecendo uma anélise
criteriosa das praticas e politicas que impactam a satde coletiva, sempre com foco na aplicacao
pratica do conhecimento.

Com uma abordagem interdisciplinar e atualizada, o e-book reline pesquisas recentes,
estudos de caso e analises criticas sobre os principais desafios e avancos em salde publica.
Questdes como epidemiologia, vigilancia sanitaria, politicas de prevencdo, e os impactos
sociais das intervencdes em salde sdo discutidos de forma abrangente e acessivel, permitindo
que profissionais da salde, gestores, pesquisadores e estudantes encontrem neste material uma
fonte confiavel de informacdes.

Além disso, "EVIDENCIAS EM SAUDE PUBLICA 2" oferece reflexdes sobre a
importancia da tomada de decisfes informadas por dados concretos e evidéncias robustas,
destacando como essas préaticas podem melhorar a eficacia dos programas de saude publica e,
consequentemente, a qualidade de vida das populagdes.

Este e-book é um recurso valioso para todos que atuam ou se interessam pela area da
salde publica, oferecendo insights que podem influenciar positivamente a pratica diaria e o
desenvolvimento de politicas de salde mais justas e eficazes. Convidamos vocé a explorar este
conteddo rico e a utilizar as evidéncias apresentadas para fortalecer ainda mais sua atuagdo no
campo da saude publica. Que este guia seja uma ferramenta indispensavel para a construcédo de

um sistema de satde mais eficiente e equitativo para todos.

Boa Leitural!!
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RESUMO

A pesquisa tem como objetivo analisar de forma retrospectiva os casos notificados de AIDS no
Brasil, identificando tendéncias temporais, distribuicdo geogréfica e demografica, bem como
fatores associados a evolucdo da epidemia no pais. A pesquisa visa contribuir para o
entendimento do impacto da doenca e subsidiar politicas publicas de prevencéo e controle da
AIDS no Brasil. O estudo foi conduzido sob o delineamento de uma analise quantitativa,
retrospectiva e descritiva dos casos de AIDS notificados no Brasil. Os dados foram obtidos a
partir das bases de dados pablicas do SINAN, bem como de outras plataformas relevantes, como
0 Departamento de Doengas de CondicGes Cronicas e Infec¢es Sexualmente Transmissiveis
(DCCI) do Ministério da Saude e boletins epidemioldgicos anuais. A coleta de dados incluiu
informacgdes sobre o nimero de casos identificados, ano, idade, sexo, raga/cor, escolaridade,
local de residéncia dos pacientes e Categ Exp Hierar. Entre 2018 a 2023, foram identificados
103.322 casos de AIDS no Brasil. Pode-se notar um maior nimero de casos na regido Sudeste
(38.432), seguido pela Nordeste, com 24.805 casos identificados. Observou-se que 40,68% dos
casos eram de adultos entre 20 e 34 anos. A maior parte foi composta por homens (72,33%). A
analise também aponta a necessidade de aprimoramento da coleta de dados e da vigilancia
epidemioldgica para um monitoramento mais eficaz dos casos e das tendéncias ao longo do
tempo, permitindo ajustes nas estratégias nacionais de enfrentamento da AIDS.

Palavras-chave: AIDS, Perfil Epidemiologico, Saude Publica, Brasil.

ABSTRACT

The research aims to retrospectively analyze reported cases of AIDS in Brazil, identifying
temporal trends, geographic and demographic distribution, as well as factors associated with
the evolution of the epidemic in the country. The research aims to contribute to the
understanding of the impact of the disease and to support public policies for the prevention and
control of AIDS in Brazil. The study was conducted under the design of a quantitative,
retrospective and descriptive analysis of AIDS cases reported in Brazil. Data were obtained
from the public databases of SINAN, as well as from other relevant platforms, such as the
Department of Chronic Conditions and Sexually Transmitted Infections (DCCI) of the Ministry
of Health and annual epidemiological bulletins. Data collection included information on the




number of cases identified, year, age, sex, race/color, education, place of residence of patients
and Category Exp Hierar. Between 2018 and 2023, 103,322 cases of AIDS were identified in
Brazil. The highest number of cases was observed in the Southeast region (38,432), followed
by the Northeast, with 24,805 cases identified. It was observed that 40.68% of the cases were
adults between 20 and 34 years old. The majority were men (72.33%). The analysis also
highlights the need to improve data collection and epidemiological surveillance to more
effectively monitor cases and trends over time, allowing for adjustments in national strategies
to combat AIDS.

Keywords: AIDS, Epidemiological Profile, Public Health, Brazil.

INTRODUCAO

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), causada pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV), foi identificada pela primeira vez em 1981, marcando o inicio
de uma das mais graves pandemias do século XX. Desde entdo, a AIDS tem sido responsavel
por milhGes de mortes, com impactos devastadores, especialmente em regifes de alta
vulnerabilidade social e econémica. O HIV compromete progressivamente o sistema
imunolodgico, destruindo células CD4+ T, responsaveis pela defesa do organismo contra
infeccOes e doengas. Sem tratamento, a progressdo do HIV para AIDS pode levar a morte por
complicacdes de infec¢des oportunistas, como tuberculose e pneumonia, que se aproveitam do
sistema imunoldgico enfraquecido (WHO, 2023).

O HIV e sua sindrome da imunodeficiéncia humana, AIDS, sdo consideradas um
problema grave de saude global. Muitos estudiosos as classificam como epidemia, outros ainda
como uma pandemia, dada sua presenca em todas as regides do mundo (Batista et al., 2023).

A AIDS, uma das enfermidades mais desafiadoras enfrentadas pela saude puablica
global, continua a demandar analises meticulosas e estratégias assertivas para seu controle e
prevencdo. No &mbito nacional, o Brasil, como diversos outros paises, busca compreender a
complexa dindmica da disseminacdo dessa sindrome, especialmente através da notificacdo e
analise dos casos de AIDS. Esta tarefa é essencial para orientar politicas publicas eficazes, bem
como direcionar recursos e interveng0es de forma a mitigar os impactos devastadores dessa
condicéo (Holanda et al., 2024).

No Brasil, em 2020, foram diagnosticados aproximadamente 29 mil casos de AIDS,
sendo 10.417 o6bitos por essa causa. O perfil epidémico brasileiro segue um padrao global, em
qgue a prevaléncia é maior para grupos populacionais especificos como gays, bissexuais,

homossexuais e mulheres transgénero (Batista et al., 2023).




Ressalta-se que a maior concentra¢do dos casos de AIDS no pais é observada entre
individuos na faixa etéria de 25 a 39 anos. Apontar este dado torna-se relevante, visto que o0s
primeiros sintomas da doenca podem ser observados entre sete e dez anos ap0s o contato e
infeccdo pelo virus. Assim, parcela expressiva dos casos notificados na idade adulta se da entre
aqueles que contrairam a infecgdo ainda na adolescéncia ou inicio da juventude. Além disso,
estima-se que duas em cada sete novas infec¢des por HIV ocorridas em todo o mundo em 2019
foram observadas entre individuos jovens, demonstrando, assim, a contribuicdo desta faixa
etaria para as estatisticas da doenca (Ribeiro et al., 2024).

No estudo de Souza, Pereira & Raxach (2023), foi descrito que houve uma diminuicéo
de 29% na altima década, ainda que em patamares muito altos, com 11 estados da federacéo
tendo coeficiente muito superior ao nacional, de 4,1/100 mil habitantes. Apesar dos avancos
biomédicos na prevencdo do HIV, da Terapia Antirretroviral (Tarv) e dessa queda na taxa de
mortalidade, ainda assim, o estigma e a discriminagdo de Pessoas Vivendo com HIV/ AIDS
(PVHA) permanecem uma realidade na epidemia de AIDS.

Pacientes que aderem a TARV tém uma expectativa de vida proxima a de individuos
ndo infectados, além de uma reducdo substancial na transmissdo do virus, especialmente
quando a carga viral € suprimida a niveis indetectaveis (UNAIDS, 2022). No entanto, 0 acesso
aos medicamentos continua desigual em muitas partes do mundo, particularmente em paises de
baixa e média renda.

A prevencdo continua sendo um dos maiores desafios na luta contra a AIDS. Apesar de
campanhas globais, muitos grupos ainda permanecem vulneraveis, como trabalhadores do sexo,
usuarios de drogas injetaveis, homens que fazem sexo com homens (HSH) e populacdes
transgénero. Essas populacdes enfrentam nédo apenas o risco bioldgico da infec¢do, mas também
barreiras sociais, como estigma, discriminacdo e, em alguns casos, criminalizacdo de suas
praticas e identidades. Essas barreiras aumentam as dificuldades de acesso a servicos de satde
e prevencdo, perpetuando a propagacdo do HIV entre esses grupos (CDC, 2023).

A pesquisa tem como objetivo analisar de forma retrospectiva os casos notificados de
AIDS no Brasil, identificando tendéncias temporais, distribuicdo geografica e demogréfica,
bem como fatores associados a evolucdo da epidemia no pais. A pesquisa visa contribuir para
0 entendimento do impacto da doenca e subsidiar politicas publicas de prevencéo e controle da
AIDS no Brasil.
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O estudo foi conduzido sob o delineamento de uma analise quantitativa, retrospectiva e
descritiva dos casos de AIDS notificados no Brasil. Foram utilizadas bases de dados
secundarios, com enfoque em informagBes provenientes de sistemas de vigilancia
epidemioldgica, como o Sistema de Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN), fornecido
pelo Ministério da Saude. Este tipo de estudo permitiu examinar a evolucdo da epidemia ao
longo do tempo e em diferentes contextos populacionais.

A populacéo do estudo incluiu todos os casos de AIDS notificados no Brasil, através do
acesso ao banco de dados de dominio publico do Sistema de Informagdes dos Casos de Aids —
Desde 1980 (SINAN), do Ministério da Saude associado ao Departamento de Informaética do

Sistema Unico de Sadde por meio do endereco eletronico (http:/datasus.gov.br) (Figura 1), no

periodo de janeiro de 2018 a novembro de 2023. A coleta de dados foi realizada no més de
agosto de 2024.

Figura 1- Fluxograma das etapas de acesso ao DATASUS.




w

AAMA {*‘< |
4

Os dados foram obtidos a partir das bases de dados publicas do SINAN, bem como de
outras plataformas relevantes, como o Departamento de Doencas de Condi¢bes Cronicas e
Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (DCCI) do Ministério da Saude e boletins
epidemioldgicos anuais. A coleta de dados incluiu informacBes sobre o numero de casos
identificados, ano, idade, sexo, raga/cor, escolaridade, local de residéncia dos pacientes e Categ
Exp Hierar.

Foram incluidos todos os casos de AIDS registrados no SINAN durante o periodo de
estudo. Casos duplicados ou incompletos, sem informacdes essenciais como data de notificagdo
ou local de residéncia, foram excluidos para garantir a qualidade da andlise. Adicionalmente,
casos de HIV sem progressdo para AIDS, a menos que fossem especificamente relevantes para
a analise retrospectiva, ndo foram incluidos.

A pesquisa incluiu também uma andlise de subgrupos vulneraveis a epidemia, como
populacBes indigenas, afrodescendentes, homens que fazem sexo com homens (HSH),
profissionais do sexo e usuarios de drogas injetaveis. Essa analise buscou identificar fatores de
risco especificos para cada subgrupo e entender como a epidemia afetou diferentes grupos de
forma desigual. Foi feita uma comparacdo entre as caracteristicas dos individuos nesses
subgrupos e o restante da populacéo.

Os dados obtidos foram tabulados e dispostos em gréficos através do programa
Microsoft Office Excel® (versdo 2023). Em relacdo a analise espacial, utilizou-se o software
QGIS versdo 3.30.3 que permitiu a visualizacdo e andlise de dados georreferenciados.

Para melhor discussdo dos resultados realizou-se uma busca de artigos nas bases de
dados disponiveis na Biblioteca Virtual em Saude (BVS), sendo elas: Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Sadde (LILACS) e a indice Bibliografico Espafiol em Ciencias de la Salud
(IBECS), e por meio de literatura complementar realizada na Scientific Eletronic Library
Online (SciELO).

Por se tratar de um estudo que utilizou dados secundarios de fontes publicas, ndo houve
interacdo direta com os individuos afetados, nem coleta de dados pessoais identificaveis. No
entanto, foram seguidas as diretrizes éticas vigentes, assegurando a confidencialidade e o uso
responsavel das informacdes. O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da
instituicdo responsavel para avaliacdo e aprovacdo, conforme as exigéncias da Resolugdo n°
466/2012 do Conselho Nacional de Saude.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre 2018 a 2023, foram identificados 103.322 casos de AIDS no Brasil. A situacdo
epidemioldgica é apresentada nas tabelas e graficos a seguir. O Gréfico 1 mostra a distribuicéo
anual dos casos identificados de AIDS no Brasil durante o periodo avaliado. O Grafico 1
demonstra uma diminuicdo dos casos de AIDS de 2018 (22.549) a 2020 (16.450). Além disso,

pode-se observar um aumento nos anos de 2021 e 2022.

Gréfico 1 - Casos de AIDS identificados no Brasil no periodo de 2018 a 2023.

25000
20000
15000
10000
0
2018 2019 2020 2021 2022 2023
B Casos identificados 22549 21194 16450 18210 17711 7208

Apesar dos casos estarem em queda desde 2021, quando alcangou o maior valor dos 3
Gltimos anos, os numeros ainda sdo alarmantes e continuam a preocupar. Os nimeros de casos
identificados de AIDS representam um fendmeno mundial e sua ocorréncia depende de varios
fatores de comportamento humano individual e coletivo podendo atingir todas as classes
sociais, sexo e faixa etéria.

Pagno & Franco (2023) relataram que no ano de 2020, observou-se a maior redugédo
anual da taxa, que chegou a 14,1 casos por 100 mil habitantes, o que esta relacionado em
parte aos efeitos da subnotificacdo de casos causada pela sobrecarga dos servicos de

salde durante a pandemia da covid-19.
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Na Gréfico 2, pode-se notar um maior nimero de casos na regido Sudeste (38.432),
seguido pela Nordeste, com 24.805 casos identificados. As regiGes com menores numeros

foram Norte, com 11.065 casos, e Centro-Oeste, com 8.080 casos.

Gréfico 2- Casos de AIDS identificados segundo regido no Brasil no periodo de 2018 a 2023
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Fonte: Sistema de Informacédo de Agravos de Notificacao.

O estudo realizado por Holanda et al. (2024), revela disparidades marcantes na
distribuicdo dos casos de AIDS entre as diferentes regides do Brasil. A regido Sudeste
lidera com uma contribuicdo significativa para o total de casos. Além disso, o Nordeste
surge como o segundo maior contribuinte, com cerca de 12% dos casos.

Batista et al. (2023), buscou analisar a distribuicdo espacial e a tendéncia temporal da
taxa de incidéncia de AIDS no Brasil. Verificou-se que a tendéncia temporal foi de diminuicéo
no Brasil e em todas as regides, exceto Norte e Nordeste.

O mesmo foi visto por Teixeira et al. (2022), onde a maior nimero de casos foi
registrado na regido Sudeste (37,5%), evidenciando um numero quase que o dobro da regido
Nordeste (23,3%), que é a segunda colocada.

Contudo, no estudo Souza, Carmo e Welch (2023), observou-se que as taxas de
incidéncia de HIV/aids apresentam maiores magnitudes em estados das regides Norte e
Nordeste, onde também se observam as maiores tendéncias de aumento nas variagdes médias
das taxas, ao passo que em estados nas regides Sul e Sudeste as magnitudes das taxas

observadas sdo menores e apresentam tendéncia de declinio. A epidemia, que no Brasil teve




como polo inicial o estado de S&o Paulo, apresentou disseminacdo geografica para estados nas
regides Norte e Nordeste desde a década de 1990, associada a fluxos migratdrios em regides
fronteiricas. Esse padrdo de dispersdo, que envolve complexas dindmicas de desigualdades
sociais, contribuiu para os contornos da epidemia. As tendéncias das taxas nessas regides se
tornaram mais pronunciadas

Na Tabela 1, observou-se que 40,68% dos casos eram de adultos entre 20 e 34 anos,
seguidos por adultos na faixa etaria entre 35 e 49 anos, com 36,54%. Além disso, foi notdrio
que a maior parte foi composta por homens (72,33%), e 54,51% do total eram pardos (48.585).
Quando avaliado o critério de escolaridade (Tabela 1), a populacdo com médio completo
representa a maioria dos casos registrados, com uma representatividade média de 49,33%,
seguida da populacdo de 5% a 8?2 série incompleta com 25,28% dos casos identificados no
periodo.
Tabela 1 - Casos AIDS identificados segundo Fx Etéria, sexo, raca e escolaridade no Brasil
no periodo de 2013 a 2023.

N=103.322

Fx Etéaria Casos identificados %
<lano 176 0,17
1-4 314 0,30
5-9 167 0,16
10-14 145 0,14
15-19 2.219 2,15
20-34 42.032 40,68
35-49 37.759 36,54
50-64 17.293 16,74
65-79 3.040 2,94
80 e mais 176 0,17
ignorado 1 0,001

Sexo
Masculino 75.501 72,33
Feminino 27.817 26,82
Em Branco 4 0,004
Raca

Branca 36.671 41,75
Preta 11.389 12,90
Amarela 784 0,89
Parda 48.585 54,51
Indigena 347 0,39

Escolaridade
analfabeto 1.897 3,95




;a a 42 serie 5 341 11,12
incompleta
42 série completa 3.630 7,56
%_33 a 8% seérie 12 144 25,28
incompleta
fundamental completo 7.863 16,37
médio incompleto 7.240 15,07
médio completo 23.702 49,33
superior incompleto 5.044 10,50
superior completo 9.571 19,91
ndo se aplica 572 1,19

Fonte: Sistema de Informacéo de Agravos de Notificacao.

Na pesquisa de Holanda et al. (2024) a faixa etaria de 40-49 anos emerge como a
mais afetada em todas as regides, representando uma proporcdo significativa do total de
casos. Os  resultados evidenciam que a maior prevaléncia ocorreu no género masculino,
totalizando 84.617 quase o dobro em relagcéo ao género feminino totalizando 34.372.

Apesar da epidemia da AIDS acometer mais o sexo masculino, desde o seu
inicio, a diminuicdo da razdo masculino/feminino de casos aolongo dos anos, mostra que a
feminizacdo da AIDS é um fato, iniciado nos anos 90, muito embora tenha havido uma
tendéncia a queda nos ultimos 10 anos, fato observado também no estado de S&o Paulo e no
Brasil. A vulnerabilidade social do género feminino e a resisténcia em reconhecer esse fato,
facilitou o aumento silencioso do HIV/aids nesse grupo social (Leite et al., 2020).

Ja Teixeira et al. (2022) retrata que o grau de escolaridade também se mostrou
importante na analise epidemioldgica. A incidéncia de AIDS é maior na populagdo que possuli
o0 ensino médio completo (26,4%), seguida por quem fez a 5-8° série completa (19%). Dentre
os portadores de HIV, 11% possuem ensino superior completo, sendo 0 menor nimero de casos
registrado entre os analfabetos. transmissdo sexual. A Realidade que entra em discordancia com
0 que muitos autores sugerem de que a abordagem da sexualidade na escola € um elemento
essencial de todos os sistemas de ensino de qualidade, e que a auséncia dessa educagao sexual,
aliada a ignorancia, medo ou a resposta ndo fundamentada, tem vindo a sustentar o aumento
das taxas de infecgdes de transmissdo sexual.

O mesmo estudo retrata que a respeito da cor/raca dos individuos acometidos pelo
HIV/AIDS, os maiores numeros de diagnostico foram observados em pessoas pardas, de acordo
com dados da pesquisa no DATASUS. Além disso, os indices de mortalidade nesse grupo
demonstram ser crescentes, enquanto sdo decrescentes em pessoas brancas e 0S maiores séo
encontrados em pessoas preta.

A falta de casos entre a populacdo amarela e indigena representar uma severa




subnotifica¢do de casos de AIDS, no entanto, em relacdo a populacdo indigena, essa situagdo
pode ser causada pelo descaso & salde do indigena, onde o diagnostico geralmente
ocorretardiamente, em fase avancada da doenca, e nao recebem acesso oportuno a
medicamentos antirretrovirais, levando ao aumento do nimero de 6bitos, mesmo que ndo sejam
devidamente notificados (Moraes et al., 2023).

Em relacdo a escolaridade, assim como no estudo realizado por Pagno & Franco (2023),
verificou-se que a maior parte possuia ensino médio completo. Em seguida, observam-se
25,28% de casos com ensino fundamental incompleto e ainda 16,37% com ensino fundamental
completo. Apenas 3,95% eram analfabetos.

Silva et al. (2023) realizaram uma compracéo dos casos notificados de AIDS na la e 2a
metade do século XXI revela mudancas do perfil epidemioldgico no Brasil, com aumento dos
casos no Nordeste, prevaléncia da raca parda, reducdo da faixa etaria para 20-34 anos, e
ascensao da escolaridade para ensino médio completo. Estas destacam a necessidade de adaptar
estratégias de prevencao, visando abordar os fatores determinantes da AIDS.

Por fim, na tebela 2 foi descrito segundo Categoria Experiéncia Hierarquia, onde pode-
se observar que a populacdo Heterossexual apresentou o maior nimero de casos com 50.435
(48,81%)

Tabela 2 - Casos AIDS identificados segundo Categoria Experiéncia Hierarquia no Brasil no
periodo de 2013 a 2023.

N=103.322

Categ Exp Hierar Casos identificados %
Homossexual 26.173 25,33
Bissexual 6.038 5,84
Heterossexual 50.435 48,81
uDI 1.985 1,92
Hemofilico 26 0,03
Transfusao 18 0,02
Acid. Material Bioldgico 5 0,005
Transmissao Vertical 1.467 1,42
Ignorado 17.175 16,62

Quanto a distribuicdo dos casos de AIDS segundo categoria de exposi¢do, observa-
se modificacdo do perfil de exposicao no decorrer do tempo. No inicio da epidemia, o segmento
constituido dos homens que fazem sexo com outros homens —homossexuais e bissexuais
detinha a maioria dos casos diagnosticados de AIDS (71% em 1984). Porém, nos anos seguintes

houve um decréscimo, em virtude da mobilizacdo social e mudanca de comportamento no




sentido de praticas sexuais mais seguras levando a uma estabilizagdo, muito embora,
alguns possam se designar heterossexuais, em virtude de preconceitos (Leite et al., 2020).
Anteriormente, a AIDS esteve intimamente relacionada com a figura do
homossexual masculino, todavia, atualmente no Brasil, a cultura afirma um padrdo de
comportamento que é seguido pelo homem, para que esse possa ser valorizado no meio social,
entre os diversos costumes, 0 estigma masculino em torno do preservativo, esta relacionada a
transmissédo de infecgdes sexualmente transmissiveis, como a AIDS, prejudicando a si mesmo

e ao seu parceiro (Moraes et al., 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

Esses achados reforcam a necessidade de uma abordagem integrada e regionalizada no
combate a AIDS, levando em conta as especificidades demogréaficas e sociais do pais. O
aprimoramento das campanhas de educacdo e prevencdo, combinado com a ampliacdo do
acesso ao tratamento e a testagem, é essencial para controlar a disseminagdo da doenca e reduzir

0 impacto nas populacdes mais vulneraveis.

Por fim, a analise também aponta a necessidade de aprimoramento da coleta de dados
e da vigilancia epidemiol6gica para um monitoramento mais eficaz dos casos e das tendéncias

ao longo do tempo, permitindo ajustes nas estratégias nacionais de enfrentamento da AIDS.
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