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DEFINICAO DE CASOS

Caso pe INFECGAO PELO
HIV EM INDIVIDUOS MENORES
DE 13 ANOS DE IDADE:

Todo individuo com menos de
13 anos diagnosticado com
infecgdo pelo HIV, seguindo os
fluxogramas vigentes no
Manual  Técnico para o
Diagnéstico da infecgdo pelo
HIV, de acordo com a Portaria
SVS/MS n°29, de 17 de
dezembro de 2013.

Caso pe INFECGAO PELO
HIV Em INDIViDUOS DE 13
ANOS OU MAIS DE IDADE:

Todo individuo com 13 anos ou
mais de idade diagnosticado
com infecgdo pelo HIV,
seguindo os fluxogramas
vigentes no Manual Técnico
para o Diagndstico da Infecgdo
pelo HIV, de acordo com a
Portaria SVS/MS n°29.

CASO DE AIDS Em
INDIVIDUOS MAIORES DE 13
ANOS DE IDADE:

1. CRITERIO CDC
ADAPTADO (REVISAO
2013)

Evidéncia de diagnéstico de
infeccdo pelo HIV por teste
sorolégico (de triagem,
confirmatério e teste rapido) ou
virolégico, normatizados pelo
Ministério da satde.

+

Evidéncia de imunodeficiéncia:
diagnéstico de pelo menos uma
doencga indicativa de aids

elou Contagem de linfécitos T
CD4+ menor que 350 células/
mm3
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1. |NTRODUGAO

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (Aids) é causada pelo virus da
imunodeficiéncia humana (HIV), que ataca o sistema imunolégico, responsavel pela
defesa do organismo humano as infec¢gdes causadas por agentes bioldgicos
causadores de doengas. A transmissdo do HIV pode ocorrer por via sexual,
sanguinea, por transmissdo vertical (de mae para filho) e aleitamento materno,
demandando agbes especificas para redugédo de cada uma delas.

A estratégia preventiva da infecgao HIV atualmente adotada pelo Ministério da Saude,
a Prevencao Combinada, possibilita abordagens de prevengcdo ao HIV/Aids
considerando interveng¢bées biomédicas (foco na redugéo do risco a exposi¢cdo dos
individuos ao HIV e da transmisséo direta decorrente da interagdo entre infectados e
néo infectados), comportamentais (foco abordagem dos diferentes graus de risco de
exposicdo) e estruturais (voltadas a interferir nos aspectos sociais, culturais,
politicas e econémicos que pottencializam a vulnerabilidade dos individuos a infec¢do
HIV) (Figura 1). Trata-se de ampliar a visdo para todo o contexto que envolve cada
individuo. Tais intervengbes sao aplicaveis em multiplos niveis: individual, parcerias/
relacionamentos, comunitario, social. Pretende-se assim, responder as necessidades
especificas de determinados publicos e as diferentes formas de transmissao do virus.
(UNAIDS,2010)

A infeccdo pelo HIV e a aids fazem parte da Lista Nacional de Notificagdo
Compulséria de Doengas (Portaria de Consolidagdo n® 4, de 28 de setembro de
2017). Sendo assim, toda ocorréncia de casos de infecgdo pelo HIV ou de aids
devem ser notificadas em ficha de notificagdo do Sistema de Informagédo de Agravos
de Notificagdo (SINAN), de acordo com as seguintes situagdes: deteccdo de casos
HIV e Aids em criangas menores de 13 anos, pacientes com 13 anos ou mais,
gestantes HIV+, criangas expostas ao HIV. Vale ressaltar que a partir de 2014, com a
Portaria nn° 1.271, de 6 de junho de 2014, publicada no Diario Oficial da Unido, todos
os casos detectados de HIV devem ser notificados no SINAN e também iniciem o uso
dos antirretrovirais.

Algumas situagdes especificas também merecem atengdo da vigilancia
epidemiolégica do HIV/Aids, como por exemplo as doencgas oportunistas, mais
precisamente a tuberculose, importante causadora do avango da infecgdo HIV para a
doencga Aids e para o 6bito. Mais recentemente o Ministério apresenta a Mandala da
Prevencdo Combinada abaixo:

Figura 1- Mandala de Prevencdo Combinada
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Fonte: DCCI/SVS/MS.
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DEFINICAO DE 2. HIV
CASOS
2. CRITERIO RIO DE
JANEIRO/ CARACAS Na Bahia foram notificados 14.392 casos da infeccéo pelo virus do HIV entre 2016 e
2021*. Dentre este, 1.609 casos foram notificados em 2021. Observa-se que nos anos
Evidéncia de diagnoéstico de 2018 e 2019 ocorreu elevagdo no numero de casos e nas taxas de detecgdo em
de infecgcdo pelo HIV por todas as Macrorregides de Saude, em contraposi¢cédo aos anos de 2020 e 2021, com a
teste  sorologico (de ocorréncia da pandemia da Covid-19 que possivelmente contribuiu para a queda na

triagem, confirmatério, e deteccao de casos pela baixa frequéncia das pessoas aos servigos de saude.

teste rapido) ou virolégico,
normatizados pelo
Ministério da Saude.

Figura 2: N° de Casos de HIV segundo Macrorregiées de Saude e ano de
diagndstico. Bahia, 2016 a 2021*.
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pelo HIV  (ou termo Figura 3: Taxa de Detecgdo de Casos de HIV (por 100 mil hab.) segundo
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Ao analisar as taxas de deteccdo nas macrorregides do estado, observa-se que as
Macrorregides Extremo Sul e Leste apresentam taxas de detecgdo superiores a taxa
da Bahia, evidenciando os locais com maior risco de transmissao da infecgao pelo
HIV (Figura 3).
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DEFINICAO DE CASOS

DEFINICAO DE CASOS DE
CRIANCAS EXPOSTAS AO
HIV Toda crianga nascida de
mae infectada, ou que tenha

sido amamentada por mulher

infectada pelo HIV.

Investigacao dos casos de
HIV em RECEM-NASCIDOS/
CRIANCAS

O Protocolo de investigagao de
transmissédo vertical apresenta
a estratégia da criagao de
comités para o)
desenvolvimento de politicas
de saude para a redugdo da
transmissdo vertical, os quais
tem como

objetivo  geral

INVESTIGAR OS CASOS DE
TRANSMISSAO  VERTICAL DO
HIV, DA SiFILIS, HEPATITES B E

C.
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A infeccdo pelo HIV ocorre principalmente na faixa etaria de 20 a 49 anos, variando
entre 79,0% e 82,5% dos casos em cada ano avaliado entre 2016 e 2021, situacao
impactante por ocorrer na fase de vida mais produtiva das pessoas em geral.
Entretanto, trata-se de uma infecgdo que obteve da ciéncia uma grande
transformagao em relagdo ao momento em que o virus foi descoberto, quando tinha
alta letalidade. Através do tratamento com antirretrovirais e as estratégias de
prevencao disponiveis atualmente é possivel viver com o HIV e retardar por tempo
indeterminado o avango da aids.

Quanto ao sexo, prevalece a infecgdo no sexo masculino com variagéo percentual
entre 65,1% (2016) e 74,5% (2021*) dos casos. A raz&o de sexos em 2016 foi 1,9 e
preliminarmente em 2021 alcanga 2,9.

Figura 4: Casos de HIV segundo sexo e razdo de sexo segundo o ano de
diagnostico. Bahia, 2016 a 2021*.

2500 35
3,0
2000
1500 -
1000 1,5
1,0
500
0,5
0 0,0
2016 2017 2018 2019 2020 2021*
= M asculino mm Feminino — e====Razao de Sexos (M /F)

Fonte: SESAB/DIVEP-SINAN (atualizados até 15.11.21). * Dados de 2021 s&o preliminares.

3. Gestantes HIV

Foram notificados na Bahia 2.453 casos de gestantes com HIV, no periodo de 2016
a 2021, com pequenas oscilagbes no coeficiente de detecgdo, apresentando
2,3/1000 nascidos vivos em 2016, 2,1/1000 em 2020 e, preliminarmente, 1,6/1000
em 2021 (Figura 5). As macrorregides que se destacam em n° de casos e taxa de
deteccdo sao Leste e Extremo Sul.

A testagem de gestantes deve ocorrer na primeira consulta de pré-natal através de
testes rapidos que podem detectar a infecgao HIV, a hepatite B e C e sifilis a fim de
evitar a transmissédo destas doengas da mae para o filho. Recomenda-se o inicio
imediato do tratamento com os antirretrovirais (ARV) para todas as pessoas vivendo
com HIV (PVHIV), incluindo as gestantes. Isto possibilita a supresséo viral antes do
momento do parto e, consequentemente, a redugcédo da transmissao vertical e maior
protecéo das criangas. A descentralizacdo da testagem rapida do HIV para a rede de
Atencgao Basica e outros servigos possibilita a ampliagdo do acesso ao diagndstico
precoce e tratamento adequado.
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Figura 4. Taxa de Detecgdo de Gestante com HIV (por mil nascidos vivos) segundo Macrorregiao
de Residéncia e Ano de Diagndstico. Bahia, 2016 a 2021*.
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Fonte: SESAB/DIVEP-SINAN e SINASC (atualizados até 15.11.21). * Dados de 2021 s&o preliminares.

Figura 5. Gestantes infectadas pelo HIV (n° de casos e taxa de detecgdo/1000 NV) segundo ano
do diagndstico. Bahia, 2016 a 2021*.
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Fonte: SESAB/DIVEP-SINAN e SINASC (atualizados até 15.11.21). * Dados de 2021 s&o preliminares.

4. CRIANGAS EXPOSTAS A0 HIV

Para a redugao do risco de infeccdo pelo HIV em criangas é fundamental a realizagdo da profilaxia em criangas
expostas. As recomendagdes estdo descritas no Protfocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas da Transmissdo Vertical
do HIV, Sifilis, Hepatites B e C para o inicio da profilaxia ARV e cuidados com o recém-nascido ainda na sala de
parto. Deve ser observada a contraindicagdo da amamentagao, inclusive o aleitamento materno cruzado
(amamentacao por outra mulher) das criangas expostas, com a substituicdo pela férmula lactea.

A notificagdo das criangas expostas & fundamental para que se faga 0 monitoramento até que o estado sorolégico da
crianca seja definido apés os 18 meses de vida. Este monitoramento deve ser iniciado desde o pré-natal da gestante
infectada, prosseguindo com as medidas de protegdo no momento do parto e ao longo do crescimento e
desenvolvimento da crianga.

Na Bahia a maior concentragdo de casos de criangas expostas ao HIV estd na macrorregido Leste com 53,1% das
notificacdes e 1280 casos ao longo do periodo analisado neste boletim, seguida pelas macrorregides Extremo Sul (274
casos) e Sul (237 casos) (Figura 6).



Figura 6. Criancas Expostas ao HIV segundo Macrorregido de Residéncia na Bahia,

2016-2021"
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5. HIV E AIDS EM MENORES DE CINCO ANOS DE IDADE

AL

A taxa de detecgao de aids em menores de cinco anos € um indicador chave para o monitoramento da transmissao
vertical do HIV. Considerando-se que a confirmagdo da infeccao HIV nas criangas expostas ocorre a partir de 18
meses de idade, os casos diagnosticados nesta faixa etaria ja indicam a necessidade de vigilancia mais ativa desde o
momento da identificagao das gestantes afetadas pelo virus.

Na Bahia, observa-se redugdo no numero de casos entre menores de cinco anos, com onze criangas em 2016 e seis
em 2021, significando taxas de deteccdo abaixo de 1 caso em cada 100 mil pessoas desta faixa etaria. Esta redugao
chega a 45,4% ao longo do periodo analisado (figura 7). Embora sejam considerados poucos casos a cada ano nas
duas situagdes, infectados e doentes, nota-se que a detecgdo dos casos de doenga € mais alta que a infecgao,
alertando para possiveis falhas na execugéo de agbes recomendadas para a prevengao e protegao contra HIV/Aids.

Figura 7. Casos de HIV+ e Aids em menores de 5 anos na Bahia, 2016 a 2021
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No periodo de 2016 a 2020 a Bahia apresentou 6.095 casos de aids. Ao comparar o nimero de casos e taxa de
detecgdo dos casos em 2016 (1.306/8,5 por 100 mil) e em 2020 (792/5,3 por 100 mil hab) observa-se uma reducgéo de

39% nos casos (Figura 8).
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Figura 8. Casos de Aids na Bahia, 2016 a 2021*(n° e taxa de detec¢ao/100 mil hab.)
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A distribuicdo dos casos de aids entre os sexos mostra semelhanga com o perfil da infec¢ao HIV, predominantemente
masculina (Figura 9) e razao de sexo mostrando que para cada mulher com aids existem 2,4 homens também doentes

(2020 e 2021).

Figura 9. Distribuicdo Percentual de Casos de Aids segundo o sexo e Razao de Sexo.
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6. Obitos por Aids
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No periodo de 2016 a 2021, os dados preliminares da Bahia mostram o registro de 3.506 6bitos tendo a Aids como
causa basica (CID10: B20 a B24). As maiores concentragcdes de oObitos ocorreram nas macrorregides que também
registram maiores ocorréncias de casos, ou seja, Leste, Sul e Extremo Sul (Tabela 1). As taxas de mortalidade por

Aids nestas macrorregides sdo superiores a taxa da Bahia.

A adesdo dos pacientes ao tratamento antirretroviral (TARV) é fundamental para redugdo dos o6bitos por Aids,
contrastando com os anos iniciais desta epidemia. A melhor qualidade de vida decorrente dos efeitos benéficos dos
medicamentos, permitem a continuidade das rotinas de vida com algumas adequagdes a nova realidade. O Sistema

Unico de Saude (SUS) possibilita 0 acesso ao tratamento para todas as pessoas em todos os estados do Brasil.

Tabela 1. Obitos por Aids (n2 e taxa de mortalidade/100 mil) segundo a Macrorregido de Residéncia . Bahia, 2016 a 2021*#

2016 2017 2018 2019 2020 2021
Macrorregido de Resid L . L . . L

N° 8bitos Taxa |N°o6bitos Taxa |N°dbitos Taxa |N°odbitos Taxa |MN°dbitos Taxa |N°dbitos Taxa

Centro-Leste 56 2,5 64 2,8 57 2,6 59 2,7 133 2,1 50 2,2
Centro-Norte ) 1,0 11 1,3 13 1,6 15 1,9 9 1,1 10 1,2
Extremo Sul 67 7,9 71 8,3 63 7,6 63 7,5 56 6,7 49 5.8
Leste 310 6,4 296 6,1 262 5,6 251 5.3 301 6,3 271 5.7
Nordeste 21 24 13 1,5 16 1,9 13 1,5 18 2,1 20 2,3
Norte 24 2,2 a1 3,7 18 1,7 35 3,2 39 3.6 17 1,6
Oeste 9 0,9 21 21 21 2,2 18 1,9 18 1.9 16 1,7
Sudoeste 25 14 33 1,8 28 1,6 32 1,8 25 1.4 24 1.4
Sul 81 4.8 70 41 100 6,2 85 5.3 78 4,9 72 4,5
BAHIA 603 39 624 4,1 581 39 571 38 554 4,0 533 3,6

Fonte: SESAB/DIVEP-SIM (atualizados até 22.11.21). * Dados de 2021 s&o preliminares.
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7. COINFECGAO TUBERCULOSE - HIV

A coinfecgao TB-HIV constitui-se numa das principais causas de 6bito entre as pessoas que vivem com o HIV. Sendo
assim, duas agdes sdo de fundamental importancia para a protecdo contra os danos que podem advir desta
associagao:

1) testar para HIV todos os casos diagnosticados com tuberculose;

2) realizar o tratamento da infecgédo latente da tuberculose (ILTB) entre as PVHIV, conforme as indicacdes
recomendadas pelo Ministério da Saude.

A disponibilidade de teste rapido HIV na Atencao Basica facilita o diagndstico precoce em pacientes TB, mas entre
2016 e 2021* foram testados 68% dos casos novos de TB, sendo necessario o incremento desta atengao. Observou-se
que neste periodo o percentual de positividade HIV entre os casos de TB testados variou entre 9% e 11% no periodo
analisado, com destaque para as macrorregides Leste, Extremo Sul e Centro Leste (Tabela 2).

Através do Sistema de Monitoramento Clinico das PVHIV (SIMC) é possivel identificar a situagdo de oferta do
tratamento da ILTB e os casos com indicagao deste tratamento, sendo necessario que as equipes que acompanham
estes pacientes estejam atentos a esta importante protegao que contribui para redugao dos obitos por TB entre os que
vivem com o HIV/
Aids.

Tabela 2. POSITIVIDADE HIV ENTRE CASOS NOWVOS DE TB TESTADOS
SEGUMNDO MACRORREGILAO DE RESIDENCLA_BAHLA, 2016-2021*

Macrorreg Resid 2016 2017 2018 2019 2020 2021 Total
Centro-Leste Q,0 9,4 Q.2 Q,0 6,8 12,8 Q.2
Centro-Morte 4.0 4.2 8,5 9.6 8,8 G,0 G,

Extremo Sul 12,9 12,4 7.3 4,9 10,5 11,7 Q.6
Leste 12,7 11,6 11,2 12,0 12,8 13,1 12,2
Mordeste 3,2 4.9 3,1 4.3 2,6 9.4 5.3
Morte 8.7 8.1 5,9 5,49 9.6 7. T3
Oeste 2,7 5,0 5.3 4,1 T3 7. S0
Sudoeste 5,6 4.4 o,0 7.2 a4, F 5.8 5.6
sul 6,3 2,6 3,1 2,1 9,2 9,4 2,3
BAHLA 10,0 Q.7 Q.0 Q.0 10,4 11,2 Q.8
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