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A aids faz as pessoas falarem em sussurros como se estivessem
diante do terrivel vergonhoso.

A doenga arromba a porta e transforma a intimidade numa sala de
museu, aberta a visitagdo publica.

A doenga tem, assim, duas dores: a dor da enfermidade e a dor dos
olhos dos outros.

(Rubem Alves, O retorno e o terno).
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RESUMO

SOUZA, Eliana Soares. Perfil epidemiologico dos pacientes notificados com aids no
municipio de Sete Lagoas, Minas Gerais, Brasil. 2007. 78f. Dissertagdo (Mestrado em
Promogao de Sande) - Universidade de Franca. Franca-SP.

Com o objetivo de conhecer as caracteristicas epidemioldgicas das notificagdes de aids
do municipio de Sete Lagoas, Minas Gerais, foram analisados os dados de 138 pacientes
residentes e notificados de 1986 a 2004. Paratal, foram utilizados dados provenientes da
ficha de Notificagdao/Investigagdo (pacientes com 13 anos ou mais) do Sistema de
Informagao de Agravos de Notificacdo (SINAN). As variaveis avaliadas neste estudo
foram: sexo, idade, escolaridade, relagdes sexuais, relagdes sexuais com individuos
sabidamente HIV/aids, informagio sobre parceiro(a) sexual, data de diagnodstico, data de
notificagdo, situa¢do atual ¢ data do obito. Desta forma, as fregiiéncias das variaveis
estudadas foram distribuidas com a utilizagdo do programa Epinfo 6.0. Encontrou-se que
aconcentracao de casos estava nafaixa etaria de 33 a 37 anos, ou seja, adultosjovens. Ja
em relagdo a variavel sexo, o que se observou foi uma tendéncia a feminizagao. Em
relacdo ao grau de instrugdo, 0 que se constatou foi uma concentragio de 30,4% de
individuos com 4 a 7 anos de estudo, 0 que caracteriza baixa escolaridade. Em relagio a
categoria de transmissio sexual, registrou-se 32% de homens que fazem sexo com
homens, 29% com mulheres e 15,2% com ambos. Do total de 29 casos que responderam
sim pararelagdes sexuais com individuos sabidamente HIV/aids, 58,6 % eram mulheres.
Sobre parceiro(a) sexual, quatro pacientes confirmaram parceiro(a) bissexua e 14
relataram parceiro(a) usuario(a) de drogas ilicitas endovenosas. Entre as doencas
oportunistas destacaram-se a pneumonia por Prneumocystis jerovesi, cCajuexia, astenia,
candidose, criptococose extrapulmonar e citomegalovirose. A média de sobrevida foi de
13 meses, com concentragdo de casos (63%) com média de até 6 meses de sobrevida.
Conclui-se que os casos de aids notificados em Sete Lagoas-MG sio de individuos
adultos jovens, com baixa escolaridade, a maioria do género feminino, parceiros de
individuos portadores de HIV/aids e com sobrevida média de 13 meses.

Palavras-chave: perfil epidemiologico; aids; HIV.
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ABSTRACT

SOUZA, Eliana Soares. Epidemiologic profile of the patients notified with aids of Sete
Lagoas, Minas Gerais municipality, Brazil. 2007. 78 f. Dissertagdo (Mestrado em Promogédo
de Saide) - Universidade de Franca. Franca-SP.

With the objective of knowing the epidemiologic characteristics of the aids notifications
of Sete Lagoas, Minas Gerais municipality, data of 138 patients resident and notified
from 1986 to 2004 were analyzed. For this, data from Investigation/ Notification record
were used (patients with 13 years old or more) from the System of Information of Worse
Notification (SIWN). The considered variables in this study were: sex, age, education,
sexual relations, sexual relations with HIV/aids individuals, information about sexual
partner, diagnosis date, notification date, actual situation and death date. In this way, the
frequencies of the studied variables were divided with Epinfo 6.0 utilization. It was
found concentration of cases in the age group of 33 to 37, so young adults. In relation to
the sex variable, can be observed a tendency to feminization. In relation to the education
degree, what appeared is a concentration of 30,4% of individuals with 4 to 7 years of
study, what demonstrate low education. In relation to the sexual transmission category,
registered 32% of the men with men, 29% with women and 15,2% with both. From the
total of 29 cases that answered yes for sexual relations with HIV/aids individuals, whom
58,6% are women. About sexual partner, four patients confirmed bisexua partner and 14
related drugs addict partner. Between the opportunist illnesses, pointed the pneumonia
by Prneumocystis jerovesi, caguexia, asthenia, candidiasis, Cryptococcus extrapulmonary
and cytomegalovirus. The survival average was of 13 months, in spite of the cases
concentration (63%) with six months of survival. It was concluded that the cases of aids
notified in Sete Lagoas-MG, are from adults young individuals, with low education, the
most of women, partners of HIV/aids individuals and with survival average of 13
months.

Key-words:. epidemiologic profile; aids; HIV.
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INTRODUCAO

Gottlieb et a. (1981) e Mann, Tarantola e Netter (1993) descobriram 0s
primeiros casos de aids ocorridos nos Estados Unidos da América em 1978.

Gottlieb et a. (1981) descrevem o surgimento da aids quase que
exclusivamente entre homens que fazem sexo com homens (HSH), 1ogo apdés em hemofilicos
e usuarios de drogas ilicitas endovenosas (UDE). Surge assim 0 conceito de grupo de risco.
Ainda, segundo Gottlieb et al. (1981), estes pacientes relatavam manifestagdes como
pneumonia por Pneumocystis jerovesi, ateragdes cutaneas como Sarcoma de Kaposi,
somados a outras formas neoplasicas e infecgdes incomuns.

Ja em 1983, Montagnier relatou a identificagdo, feita por ele mesmo, do Virus
da Imunodeficiéncia Humana (HIV), que é um retrovirus da familia Retroviridae, subfamilia
Lentivirinae, género Lentivirus, especificados em dois tipos: HIV-1 e HIV-2 que sio distintos
dos pontos de vista geografico e fenogenctipico (MONTAGNIER, 1995).

Ainda sobre a historia natural do HIV, Lehner e Chiasson (1998) esclarecem
que a doenga parece ter surgido antes no continente africano (Zaire) do que no Haiti e Estados
Unidos da América. Os autores entendem que a aids passou da Africa ao Haiti ¢ deste aos
Estados Unidos da América e disseminou entre os HSH e UDE. Enfim, a conclusio destes
autores ¢ que o HIV parece ter chegado a Europa tanto procedente dos Estados Unidos da
América como da Africa.

Carvalheiro (1991) relata que a mobilidade populacional acelerada, iniciada a
partir de 1970 aumentou o risco de introdugao de diversas doengas transmissiveis a partir de
hospedeiros ou mercadorias contaminadas. Assm, a aids rapidamente se revelou como um
grande desafio para a saide piiblica em todo o mundo. E necessério entender a disseminagio
do HIV dentro do contexto social ocorrido a partir de 1970. Sabrosa e Leal (1992) destacam
como fato importante o proprio entrelagamento da economia mundial e o conseqiiente
surgimento de alteragdes na dinamica populacional.

Para Mann (1992), um dos primeiros estudiosos da pandemia, a década de
1990 foi caracterizada por um periodo de intensas modificagdes epidemioldgicas, desde a
abordagem clinica até a terap€utica. Isto trouxe significativas repercussdoes nas formas de

expressio do HIV, além de alterar o padrdo de morbi-mortalidade mundial. Enquanto o HIV-1
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foi encontrado em varios paises nas Américas, Europa, Africa Subsaariana e na maioria dos
outros paises, o HIV-2 foi encontrado primeiramente na Africa Ocidental.

Entre as modificagdes epidemiologicas surgidas a partir de 1990 esta a
tipologia que melhor traduz a pandemia no contexto atual, segundo Brito, Castilho e
Szwarcwald (2000):

a)  epidemia nascente (ou baixo nivel): corresponde a paises onde a prevaléncia da
infecgdo pelo HIV mostra-se menor do que 5% em todas as subpopulagdes com
comportamento de alto risco a exposigdo ao virus;

b)  epidemia concentrada: referente a paises onde a prevaléncia da infec¢do pelo HIV é
superior a 5% em uma ou mais subpopulagdes com comportamento de alto risco, mas a
prevaléncia entre gestantes atendidas em Clinicas de pré-natal revela-se menor do que 5%;

c) epidemia generalizada: ocorre nos paises onde a infecgdo pelo HIV deixou de ser
restrita as subpopulagdes de comportamento de risco, que apresentam elevadas taxas de
prevaléncia da infec¢do. A prevaléncia entre gestantes atendidas em clinicas de pré-natal
mostrou-se igual ou superior a 5%.

O Brasil juntamente com alguns paises da América do Sul, Sudéo, Tailandia e
Etiopia apresentam epidemias do tipo concentradas.

Desde o0 comego da epidemia do HIV estima-se que 65 milhdes de pessoas em
todo o0 mundo tenham sido infectadas pelo HIV e 25 milhdes tenham morrido. Cerca de 40
milhdes de pessoas estdo atualmente com esta infecgao. Do total de pessoas infectadas no
mundo, 95% estio em paises em desenvolvimento, inclusive 70% na Africa (JOINT UNITED
NATIONS PROGRAMS ON HIV/AIDS (UNAIDS), 2002). A maioria das novas infec¢des
esta ocorrendo na Asia e na Africa Subsaariana (UNAIDS, 2002). No mundo todo, mais de
40% de novas infecgdes atingem 0s jovens nafaixa etaria de 15 a 24 anos.

A Africa Subsaariana é o maior foco de infecgdo pelo HIV segundo dados de
organismos internacionais como UNAIDS (2002) e World Health Organization (WHO,
2006). Em aguns de seus paises cerca de 25% dos adultos estao infectados e a epidemia ainda
esta em expansdo. Na Asia o HIV disseminou-se rapidamente no Sul e no Sudeste. Na india
estima-se que haja 3 a 5 milhdes de pessoas infectadas. Conforme UNAIDS (2002) nos
Estados Unidos da América, estimativa é que 1 milhido de pessoas estgjam infectadas pelo
HIV. Na América Latina ha cerca de 1,8 milhdes de pessoas infectadas (UNAIDS, 2002).

De acordo com UNAIDS (2002), no mundo industrializado, inclusive na

Europa Ocidental, Australia e Estados Unidos da América, houve um decréscimo no niimero
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marcante na incidéncia entre homens que fazem sexo com homens (HSH). As taxas de
transmissio somente ndo diminuiram entre 0s homens heterossexuais, UDE e mulheres.

Nos Estados Unidos, ao se comparar a primeira década da epidemia com o
momento atual, a doenca esta atualmente menos concentrada nas costas leste e oeste e mais
concentrada em areas rurais ao sul. UNAIDS (2002) afirma que na Europa Ocidental as taxas
estio em declinio, mas o HIV esta em rapida expansio na Europa Oriental, especiamente
entre os UDE na Russia, Ucrania e Moldavia.

No periodo de 1980 a 2005, foram registradas 371.827 notificagoes de aids no
Brasil. A grande maioria destas notificagdes se concentrou na regiao Sudeste com 234.736 e
regiao Sul com 67.006 casos. A taxa de incidéncia masculina (por 100.000 habitantes) em
2004 foi maior na faixa etaria de 35 a 39 anos, com indices de 56,4. Em menores de cinco
anos, a taxa de incidéncia ficou em 4,1 ¢ em pessoas com 60 anos ou mais atingiu 8,2. No
sexo feminino ataxa de incidéncia no mesmo ano esteve mais bem distribuida e atingiu maior
indice na faixa etaria de 30 a 34 com indice de 31,7 (PROGRAMA NACIONAL DE
DOENCAS SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS E AIDS (PNDST/AIDS), 2006).

Em relacao a categoria de exposi¢ao sexua os dados do PNDST/aids (2006),
referente ao ano de 2005, mostram que o sexo masculino registrou 15,8% de casos em HSH,
44,9% em heterossexual e 9,2% em bissexual. Na categoria de transmissio por via sanguinea
as taxas ficaram em 10% de UDE, 0,2% de transfusio sanguinea, 0,1% de transmissio
vertical e perinatal e nenhum caso notificado em hemofilico, porém 19,9% do total destes
dados foram ignorados.

Ja para 0 sexo feminino no mesmo ano, 94,7% dos casos de transmissio por
via sexua apresentaram perfil heterossexual. A porcentagem de UDE entre as mulheres foi
menor do que entre os homens, com indice de 4,3%; 0,6% de transfusio sanguinea, 0,1% de
transmissio vertical ou perinatal e 0,3% ignorado.

As regides Sudeste e Sul do Brasil se destacaram com 0s maiores numeros de
6bitos no periodo entre 1980 e 2004. Naregido Sudeste foram 120.041 dbitos neste periodo,
enguanto naregiao Sul ocorreram 25.305 6bitos. A propor¢do de homens para mulheres, em
relacdo aos oObitos foi de 24,8 em 1985, em 1992 alcangou 4,8 € em 2004 chegou a 2,1.

O estudo de Rodrigues Janior e Castilho (2004) ratifica o diagnostico de que a
aids no pais apresenta caracteristicas como heterossexualizagdo, feminizagdo, pauperizagio e
interiorizagio.

Em relagdo ao estado de Minas Gerais (MG) tem-se registro de um total de
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Em relagdo aos obitos, 0s dados do PNDST/aids (2006) colocam Minas Gerais
com um total de 1.677 registros, somente de 1980 a 1993. De 1980 a 2004 foram 10.983
obitos. Entre 1994 ¢ 2004 houve variagdes € 0 maior niimero de notificagdes ocorreu em 1996
com 1.069 6bitos. O menor nimero de Obitos por ano ocorreu em 1994, com 751 casos. Do
total de obitos no estado, 70% sio do sexo masculino e 30% do sexo feminino.

Na capital do estado, Belo Horizonte, estao 28% dos casos, enquanto 72% estao
no interior o que confirma a interiorizagao do HIV no estado. No estado ja foram notificados
casos da doenga em 602 municipios, segundo a Secretaria de Estado de Saide de Minas
Gerais (SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE MINAS GERAIS (SES-MG), 2006).

A heterossexualizagido também se confirma em Minas Gerais. Em 1980 a maioria
dos pacientes eram HSH, entretanto de 2000 a 2005 a categoria heterossexual atingiu 70% dos
casos (BRASIL, 2005). Entre o sexo feminino houve um aumento significativo de casos e a
feminizagio € outra tendéncia também confirmada no estado. A maior concentragdo de casos
por faixa etaria em Minas Gerais esta entre 20 e 49 anos. Entre os homens, a taxa é de 40,2%
e entre as mulheres 38,4%, em ambos a faixa etaria mais atingida foi a de 30 a 39 anos (SES-
MG, 2006).

Do acima exposto, despreende-se que a questio da aids se apresenta como um
dos mais relevantes problemas de saide ptblica. Trevisol e Silva (2005) confirmam que aaids
¢ um grave problema de safide publica devido ao grande nimero de notificagdo com expansio
da pandemia e grande impacto socioeconomico para 0s paises atingidos.

Este ¢ o motivo pelo qual estudos epidemioldgicos precisam ser iniciados e
conduzidos com regularidade, para que se conhega os aspectos da aids na populagdo. Desta
forma, ¢é possivel monitorar sua evolugdo. Quando se conhece as caracteristicas
epidemiologicas da doenga, toda a rede de prevengdo, inclusive os programas de controle
terdo melhor condigdo de combater a doenga de forma mais efetiva, consequentemente os
resultados em termos de prevengio serdo maximizados.

A proposi¢ao deste estudo surge entdo da necessidade de um trabalho que
apresente o perfil do portador da aids, em consideragao as limitagdes e custos extremamente
elevados da terapia anti-retroviral (ARV). Os avangos conseguidos na produgdo e dispensagao
destes medicamentos ratificam a prevengao como a maior arma contra a doenga.

O municipio de Sete Lagoas ¢ poélo atrativo para toda regido, no quesito
prestagdo de servigos de satde, principalmente na atengdo secundaria e terciaria. Sete Lagoas

também ¢é sede da Geréncia Regional de Saude (GRS) que é composta por um total de 35

Produce quality PDF files in seconds and preserve the integrity of your original documents. Compatible across
nearly all Windows platforms, simply open the document you want to convert, click “print”, select the

pdfMachine
A pdf writer that produces quality PDF files with ease!

“Broadgun pdfMachine printer” and that’s it! Get yours now!



http://www.pdfmachine.com?cl

17

Estadual de Saide nas regides do estado, assegurando a qualidade de vida da populagao (SES-
MG, 2006).

Desta forma, Sete Lagoas foi escolhida para este estudo pelo fato de ainda
nenhuma investigacio de HIV ter sido executada de forma mais sistematizada neste

municipio, além de sediar o servigo de referéncia para HIV/aids.

OBJETIVOS
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Objetivo Geral

Descrever o perfil epidemioldgico dos casos notificados de aids do municipio
de Sete Lagoas-MG, durante o periodo compreendido entre 1986 e 2004, com vistas a

levantar subsidios que permitam orientar as atividades de controle.

Objetivo Especifico

Levantar as variaveis que compdem a Ficha de Notificagao/Investigagdo de
aids (pacientes com 13 anos ou mais) do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo
(SINAN) como: data de notificagdo, data de diagnostico, idade, sexo, relagdes sexuais,
relagdes sexuais com individuos sabidamente portador de HIV ou aids, informagdo sobre
parceiro sexual, situagdo atual do paciente notificado com aids e data do 6bito.

Pretende-se colaborar com o municipio de Sete Lagoas-MG levantando

informagdes para planejamento ¢ agdes de combate ao HIV/aids.

1 REVISAO DA LITERATURA
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1.1 O CONTEXTO ATUAL DA PANDEMIA

Dentro do contexto mundial, UNAIDS (2006a) registrou que o fato mais
preocupante ¢ o contingente de pessoas infectadas da Africa Subsaariana de 25,8 milhdes, ou
sga, 60% da populagdo mundial infectada. Entre jovens de 15 a 24 anos, a estimativa é de
4,6% (4,2% a 5,5%) de mulheres e 1,7% (1,3% a 2,2%) de homens que viviam com o HIV em
2005. S6 em 2005, a estimativa ¢ de 3,2 milhdes de pessoas infectadas na regido, enquanto 2,4
milhdes de pessoas morreram com aids.

A Africa Meridional permanece como epicentro da pandemia e infelizmente o
contexto socia e econémico das mulheres é muito precario principalmente pela dependénciae
falta de informagao. No entanto, observa-se um possivel declinio na prevaléncia nacional do
HIV entre adultos em trés paises da Africa Saariana: Kénia, Uganda e Zimbabue (UNAIDS,
20064).

Ainda na Africa Meridional o0s niveis de prevaléncia do HIV permanecem
excepcionalmente altos, exceto em Angola. Embora a estimativa nacional sobre a prevaléncia
do HIV na Africa Ocidental e Central sgja considerada mais baixa do que aregido Sul e Leste
nao ha sinais de mudanga nos niveis de infecgdo, exceto um declinio em partes urbanas de
Burkina (UNAIDS, 20063).

Cerca de 85% (900.000) sul-africanos necessitavam de terapia ARV em pleno
ano 2005. Segundo estatisticas de UNAIDS (2006a) a falta dos medicamentos chega a 90%
dos pacientes infectados, em paises como Etiopia, Lesoto, Mogambique, Nigéria, Republica
Unida da Tanzania e Zimbabue.

No Oriente Médio e Africa do Norte o avango do HIV continua. As tltimas
estimativas da UNAIDS (2006g) revelam 67.000 casos somente em 2005, num total de
510.000 pessoas infectadas e 58.000 mortes relacionadas a aids. Nestas regidoes a supervisio
do HIV permanece fraca. UNAIDS (2006g) esclarece que nestas regides ¢ preciso informar
melhor as populagdes sobre as formas de transmissdo do virus. Nesta regido os servigos e
programas de prevengdo do HIV nio tém atuagdo constante ou eficaz, consequentemente, a
informagdo e as praticas preventivas sdo escassas, até mesmo entre populagdes vulneraveis.

Em relagdo ao tratamento, UNAIDS (2006b) registra que a América do Norte

junto com a Europa Ocidental constituem as principais regides onde a maioria das pessoas
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gualidade de vida e reduz a taxa de mortalidade entre os infectados. Nos Estados Unidos, o
nimero estimado de pessoas com HIV excedeu um milhdo, no final de 2003. No Canada
menos de 58.000 diagnosticos de HIV foram relatados até o final de 2004.

Em contraste, na Europa Oriental, em que a cobertura do tratamento ARV tem
limitagdes, o numero de mortes triplicou desde 2000. O que se observa ¢ que, dentro do
mesmo continente ha diferengas muito expressivas, até mesmo no fornecimento do tratamento
adequado (UNAIDS, 2006€). A infec¢ao pelo HIV tem se expandido em toda antiga Unido
das Republicas Socialistas Soviéticas, com exce¢do de Turquimenistdo, em que pouca
informagdo esta disponivel sobre a epidemia.

O segundo maior epicentro desta pandemia no mundo segundo UNAIDS
(2006d) concentra-se na Comunidade Caribenha. Esta regido inclui Antigua e Barbudas,
Bahamas, Barbadas, Belize, Dominica, Granada, Guiana, Haiti, Jamaica, Montserrat, Santa
Lucia, Saint Kitts e Nevis, Saint Vincent e Granadinas, Suriname, Trinidad e Tobago.

Para UNAIDS (2006d), a epidemia no Caribe comporta diversidades na
extensio e intensidade e se configura como a segunda regido mais afetada no mundo. Na
comunidade caribenha a epidemia atingiu em torno de 24.000 pessoas somente em 2005 e
consolidou a aids como a principal causa de morte entre adultos jovens com idade entre 15 e
44 anos.

Ja a baixa prevaléncia do HIV na Asia, segundo relatério de WHO (2006)
significa que mesmo com niveis de infec¢do baixos havera um contingente imenso de pessoas
infectadas, o que ¢ fato preocupante.

WHO (2006) revela que a populacio asiatica infectada ja chegou a 8,3 milhdes
de pessoas. Destas, 2 milhoes sdo mulheres adultas, inclusive 1,1 milhdes que se infectaram
em 2005. WHO (2006) esclarece que assim como na Africa, também na Asia o uso de drogas
ilicitas injetaveis, somados ao sexo desprotegido, configura a interagdo propicia para a
disseminagio do virus.

Ja na Oceania, a estimativa de UNAIDS (2006f) evidencia que 74.000 pessoas
na Oceania estiao infectadas com HIV. Acredita-se que menos de 4.000 pessoas tenham
morrido de aids em 2005 e cerca de 8.200 pessoas devem ter se infectado recentemente com
HIV.

WHO (2006) analisou mais de 11.200 infecgdes pelo HIV relatadas através de
21 paises e territorios das Ilhas do Pacifico ao final de 2004, dos quais foram registradas 90%

em Papua Nova Guiné onde uma epidemia de aids esta agora em plena atividade.
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1.1.1 O HIV/aids na América Latina

Para UNAIDS (2006c), a estimativa de acometimento pela aids na América
Latina ¢ de 0,4% de mulheres e 0,6% de homens, todos entre 15 e 24 anos. O niimero total de
pessoas que vivem com HIV nessa regiao chega a 1,8 milhdes. Somente em 2005
aproximadamente 66.000 pessoas morreram de aids e 200.000 pessoas foram infectadas.
Paises como Argentina, Colombia e Brasil abrigam grandes populacdes e consequentemente
grandes epidemias.

Enfim, estes dados revelam que em quase todos os paises da América Latina os
mais altos niveis de infec¢do estdo associados aos HSH. A segunda maior taxa de incidéncia ¢
encontrada entre profissionais do sexo feminino. E ainda entre HSH a prevaléncia do HIV
varia entre 2% e 28% em areas distintas, enquanto entre as profissionais do sexo a variagdo
ficou entre 0 e 6,3% (WHO, 2006). De todos os casos de aids registrados em paises como
Argentina, Bolivia, Brasil, Guatemala e Peru, 25% a 35% estao relacionados com 0 Sexo entre
homens.

A América Latina tem conseguido se destacar em relacdo a politica de acesso a
terapia ARV, principalmente o Brasil. O Programa Nacional DST/aids (PNDST/aids) do
Brasil distribuiu medicamentos constitutivos da terapia ARV a cerca de cento e cinquenta mil
pessoas infectadas pelo HIV, em 2005. A Agéncia de Noticias da Fundagdo Osvaldo Cruz
(FIOCRUZ, 2006) publicou que as negociacdes realizadas em Buenos Aires em 2005 entre
governos da América Latina ¢ 20 companhias farmacéuticas tiveram como resultado a
redugdo de pregos (de 15% a 55%) dos ARV. O acordo beneficiou Argentina, Bolivia, Chile,
Equador, México, Paraguai, Uruguai e Venezuela gragas a redugdo do custo de uma das
terapias mais usadas de US$ 2489,00 para US$1123,00 paciente/ano (DST e aids na Midia,
2006).

Organismos internacionais como WHO (2006) e UNAIDS (2006c) sio
unanimes em reconhecer a América Latina no cenario internacional como a regido que mais
fornece terapia ARV a pessoas que dela necessitam.

Chagas (2006) relata que o Brasil conta com mas de 800 servigos
especializados em oferecer assisténcia a pessoas que vivem com aids. O acesso aos

medicamentos ARV esta disponivel para todos os pacientes que precisam de tratamento no
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eram fornecidos exclusvamente pelo Ministério da Satde (MS). Ndo existe demanda
reprimida ou fila de espera, como é comum acontecer em outros paises.

Mesmo mundialmente conhecido por sua abrangéncia o PNDST/aids do Brasil
enfrenta dificuldades como a adesio ao tratamento. A disponibilidade do tratamento
infelizmente ndo garante a adesao total do paciente a terapia. A cobertura do tratamento ¢ alta
também nos paises vizinhos como Argentina, Chile, Cuba, México, Uruguai e Venezuela. No
Brasil as condigdes em que os medicamentos sdo fornecidos sdo mais favoraveis. Costa Rica e
Panama tém conseguido avangos no acesso aos medicamentos e ja registram reducdo da
mortalidade associada a este fato (FIOCRUZ, 2006).

WHO (2006) coloca ainda que em paises mais pobres da América Central ¢
regidao andina da América do Sul, a situagdo do acesso aos ARV ainda ndo ¢ satisfatoria. No
Equador, menos de 1.000 pacientes conseguiram receber tratamento em 2004, engquanto
paises como El Salvador, Guatemala, Honduras, Nicaragua e Paraguai continuam em situagdo

semel hante.

1.2 O SURGIMENTO DO HIV NO BRASIL E SUAS TENDENCIAS

O primeiro caso de aids no Brasil foi notificado, retrospectivamente, no estado
de Sao Paulo como ocorrido em 1980 conforme Castilho e Chequer (1997). Para estes autores
a epidemia de aids no Brasil demonstrou caracteristicas parecidas com os casos iniciais
surgidos nos Estados Unidos da América. A seguir, outros casos apareceram de forma
concentrada, principalmente no eixo Rio de Janeiro - Sdo Paulo e restrito a alguns grupos
popul acionais como os HSH, receptores de sangue e hemoderivados.

No Brasil, a segunda fase da epidemia ocorreu de 1980 a inicio de 1990
guando houve um aumento do nimero e proporgao dos casos entre UDE e também comegou a
crescer 0 nimero de casos de transmissdo heterossexual conforme consta nos registros de
PNDST/aids (2006). Em conseqiiéncia deste fato também aumenta, nesta fase, 0 nimero de
parceiras de UDE do sexo masculino, infectadas. Mesmo atingindo basicamente as regides
metropolitanas e de tamanho médio (200 a 500 mil habitantes) a epidemia expandiu para
todos os estados brasileiros e as notificagdes aumentaram rapidamente. Esta fase foi

caracterizada pela maior vel ocidade de crescimento no pais.
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Conforme BRASIL (2004), apés 1993, a epidemia da aids no pais se
configurou pelo crescimento da categoria de transmissio por via sexual heterossexual. Desta
forma, a epidemia cresceu rapidamente entre as mulheres, apresentou expansio geografica
gue atingiu 0s municipios de menor porte. Assim ocorreu a interiorizagdo e as regides Norte e
Nordeste foram atingidas com maior intensidade pelo HIV.

Dentro da evolugao historica da epidemia no pais, merece destague 0 ano de
1996, em que foi aprovado no Brasil o Decreto de Lei que regulamentou a distribui¢do dos
medicamentos necessarios ao tratamento do HIV ou aids de forma equanime, gratuita e
universal por meio do Sistema Unico de Saiide (DOURADO et al. 2006). Conforme Dourado
et al. (2006), adistribui¢ao de ARV foi um marco importante na histéria da epidemia de aids
no Brasil e contribuiu ndo s6 para melhoria da qualidade de vida, mas aumentou a sobrevida e
reduziu de forma expressiva as hospitalizagdes.

Estudo de Rodrigues Janior e Castilho (2004) mostra o contexto da aids no
Brasil atualmente e esclarece que estudos descritivos sobre a epidemia podem ter abordagem
geografica, temporal e populacional. Essas abordagens podem caracterizar aspectos
importantes: mobilidade, tendéncia e vulnerabilidade de acordo com a observacdo de
transmissio epidemiologica. Esse trabalho abrangeu 197.924 notificagdes de casos de aids
feitas de 1991 a 2000 e considerou como referéncia a divisdo politica administrativa do pais
de acordo com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Rodrigues Junior e Castilho (2004) também constataram um perfil
epidemiologico em transigdo: heterossexualidade, feminizagdo, pauperizagdo, juvenizagdo e
interiorizagdo da epidemia. Atualmente, entende-se a aids como uma pandemia multifacetada
gue ¢ composta de varias subepidemias. Szwarcwald e Castilho (2000), Parker e Camargo
Janior (2000) e Rodrigues Janior e Castilho (2004) também concordam que o pais ndo possui
um perfil tinico, mais um conjunto de subepidemias regionais motivadas pela desigualdade de

toda sorte.

1.2.1 Feminizagao e Heterossexualizagao

A heterossexualizagdo se iniciou na década de 1990. A pandemia se

desenvolveu na América do Norte, Europa Ocidental e Australia, inicialmente entre HSH e
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UDE, masja na década de 1990, Naud et al. (1995) constataram que a heterossexualizagio ja
havia se consolidado.

A epidemia no Brasil, na década de 1980 registrou 60% de casos notificados
com associagao com alguma forma de contato sexual. Destes 42% decorriam de relagdes
sexuais desprotegidas entre HSH e a partir de 1990 ocorreu a heterossexuaizagdo com
acometimento principalmente das mulheres (DOURADO et a., 2006).

Segundo Rodrigues Junior e Castilho (2004), este perfil de subepidemias que
se acentuou ao longo do tempo mostrou que no Brasil, arazao de sexo que era de 25 homens
para cada mulher em 1991, passou para dois homens para uma mulher no ano de 2000. Para
estes autores a vulnerabilidade feminina ¢ traduzida pela menor capacidade ou mesmo pela
dificuldade propriamente dita de negociar sexo seguro e a menor possibilidade de acesso aos
servigos de satde reprodutiva. Deste fato decorre o aumento do nimero de mulheres
infectadas por transmissio heterossexual.

Santos et al. (2002) afirmam que o processo de feminizagao ¢ fato consumado.
O decréscimo da razao de homem/mulher, 0 nimero de obitos e o fato da aids figurar entre as
principais causas de mortalidade de mulheres jovens demonstram a magnitude da
feminizagdo. Souto (2002) confirma a vulnerabilidade destas quando langa um olhar sobre o
aspecto epidemiologico anterior da aids entre as mulheres. O autor evidencia a discrepancia
entre géneros. A mulher possui maior dificuldade de acesso ao recurso terapéutico e pouca
valorizagao da possibilidade do HIV quando se comparaaos HSH no inicio da epidemia.

A preocupacdo com a importancia da possibilidade da presenca do HIV na
mulher s6 comegou a ser percebida anos depois. Até mesmo a relagdo entre determinadas
afec¢des ou patologias ginecoldgicas e presenga/efeito do HIV na gravidez so6 foram

reconhecidas no inicio da década de 1990, conforme relata Souto (2002).

1.2.2 Pauperizacao

A idéia de analisar a aids numa perspectiva social de maneira a ultrapassar as
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impulso com os trabalhos de Mann (1992). Outros autores como Szwarcwald et al. (2000),
Parker e Camargo Junior (2000) e Rodrigues Janior e Castilho (2004) tém analisado de forma
sistematica as correlagdes entre o aumento do HIV/aids e aspectos como pauperizagio,
ruptura dos lagos de interagdo social e politicas publicas (satude, educagéo, habitagdo).

No caso especifico da variavel escolaridade, autores como Pappas et al. (1993),
Luepper et a. (1993), Mackenbach et a. (1997) e Gulliford e Mahabir (1998) ja
consideravam esta variavel como importante determinante da situacdo de satde do individuo.

Em estudo feito por Fonseca et al. (2000), com diagnosticos feitos entre 1986 ¢
1996 (em individuos entre 20 e 69 anos), 79,7% eram do sexo masculino. Este estudo agrupou
0S casos em dois grupos: “grau 17 (casos com até oito anos de estudo) e “grau 2” (com mais
de oito anos de estudo). Entre os homens, as taxas de incidéncia de aids para aqueles com
menor escolaridade ultrapassam ou se aproximam das taxas dos homens com maior
escolaridade. Fonseca et al. (2000) também mostraram que para as mulheres o ritmo de
crescimento foi maior em todas as regides e na regido Sudeste as taxas entre as mulheres com
menor escolaridade ultrapassam as taxas daguelas com maior grau de instrugao em anos.

Em seu estudo, feito sobre a escolaridade no Brasil, Parker e Camargo Jinior
(2000) incluiram individuos com idade maior ou igual a 19 anos ¢ apenas dois periodos (1985
e de 1998/1999). Em 1985 constataram 0,6% de anafabetos, 13,3% com primeiro grau,
10,2% com segundo grau e 20,1% com curso superior, além de 57,4% de preenchimento
ignorado. De 1998 a 1999 registraram 4,8% de analfabetos, 55,6% com primeiro grau, 14,8%
com segundo grau, 6,6% com ensino superior e 18,2% de ignorado. Assim houve no Brasil

um aumento do acometimento de analfabetos e individuos com primeiro grau.

1.2.3 Interiorizagao
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As conjecturas de estudos sobre a pauperizacdo, na verdade decorrem de
componentes que construiram o historico da epidemia. No caso do Brasil, estudiosos como
Fonseca et a. (2000, 2002) e Rodrigues Junior ¢ Castilho (2004) concordam que O
comportamento da epidemia pode estar evidenciando a desigualdade social. Assim o0 aumento
de casos no segmento com menor hivel de escolaridade e pior condi¢do socioecondmica, além
da heterossexudizagao (com acometimento principalmente de mulheres) pode estar
relacionado a desigualdade social.

Estes ultimos autores citados também registraram a difusio geografica da
doenga a partir dos grandes centros urbanos em diregdo aos municipios de médio e pequeno
porte do interior, além do aumento de casos entre UDE. A mudanga na tendéncia da epidemia
se consolidou pelainteriorizagao que atingiu 59% dos 5507 municipios do pais.

As figuras 1, 2 e 3 ilustram a expansio progressiva da epidemia em que o
aumento dos casos partiu do litoral sudeste para regides Nordeste, Centro-Oeste e Norte.
Apesar de antes com maiores taxas de incidéncia, atualmente a regido Sudeste apresenta
menor velocidade de crescimento (BRITO, CASTILHO E SZWARCWALD, 2000).

As mesmas figuras mostram a distribui¢ao espacial dos municipios com pelo
menos um caso de aids registrado para os periodos 1980 a 1986 (figura 1), 1987 a 1993
(figura 2) e de 1994 a 2000 (figura 3). De um total de 190.949 casos (1980 a junho de 2000)
notificados a0 MS, 6.750 eram criangas € 139.502 adultos masculinos e 44.697 adultos
femininos. Apesar do registro de casos em praticamente todo o territério nacional, a
distribui¢ao da aids ndo se mostrou homogénea quanto as regides de residéncia, sexo, idade,

grau de escolaridade e categorias de transmissio.
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Figura 1 - Distribui¢ao espacial dos municipios com pelo menos um caso de aids registrado
no Brasil, no periodo de 1980 a 1996.
Fonte: BRASIL, 2000.

Figura 2 - Distribuigao espacial dos municipios com pelo menos um caso de aids registrado
no Brasil, no periodo de 1987 a 1993.
Fonte: BRASIL, 2000
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Figura 3 - Distribui¢ao espacial dos municipios com pelo menos um caso de aids registrado
no Brasil, no periodo de 1984 a 1996.
Fonte: BRASIL, 2000.

A tabela abaixo confirma o aumento relativo entre os grandes centros, visto
gue a epidemia alcangou um crescimento surpreendente entre municipios menores, ou seja, a

interiorizagdo da epidemia da aids (BRITO, CASTILHO E SZWARCWALD, 2000).

Tabela 1 - Taxas médias de incidéncia de aids (100000 habitantes) por categoria populacional
(municipio segundo nimero de habitantes) e periodo de tempo, Brasil, 1987-1996.

Categoria Periodo de tempo
populacional 1987-1989 1990-1992 1993-1996
(n° de hab.)

0-50.000 0,56 1,87 4,03
50.001-200.000 2,31 7,73 13,92
200.001-500.000 6,45 17,17 27,30
500.001 e mais 10,93 24,70 32,40
Total 4,68 11,74 17,56

Fonte: BRASIL, 2000.
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1.3 A TERAPIA ANTI-RETROVIRAL NO BRASIL

Em decorréncia do avango que o SUS trouxe para todos os cidaddos
brasileiros, o pais ¢ atualmente um dos poucos paises em desenvolvimento que oferece acesso
universal a terapia ARV (BRASIL, 2004).

O MS iniciou a distribuigdo de drogas profilaticas e terapéuticas para o
tratamento das doengas oportunistas em meados de 1980 (BRASIL, 2004). Em 1991, a
primeira droga ARV, a zidovudina (AZT) foi distribuida para um niimero significativo de
pessoas com aids. Ndo se conhece a proporg¢do exata de pessoas beneficiadas com o
tratamento gratuito nesta época, mas segundo 0s nimeros do BRASIL (2004) a cobertura ndo
foi muito abrangente.

De 1991 a 1996 houve uma Iuta conjunta de Organizagdes Nao
Governamentais, organizagoes diversas, associagdes dos direitos humanos e autoridades da
saide que reivindicaram a distribuigdo gratuita de ARV mais potentes ¢ modernos no Brasil.
Desta forma a promulgagdo da lei em 1996 legitimou a todos os pacientes com HIV/aids o
direito de receber todas as drogas necessarias ao seu tratamento pelo SUS (BRASIL, 2004).

A terapia ARV disponivel no Brasil a partir de 1996 modificou o curso da
epidemia de aids, alterou sua evolugdo e tendéncias segundo Dourado et al. (2006). Estes
autores utilizaram dados de 1997 a 2003 e concluiram que o percentual de internagdes nao se
alterou no tempo, mas ocorreu diminuicdo de hospitalizagdes entre os usudrios de terapia
ARV (DOURADO et a., 2006).

Dourado et al. (2006) ratificam que houve um incremento de 2,7 vezes no
nimero de individuos em uso de ARV e que a incidéncia e a mortalidade apresentaram
crescimentos uniformes até 1995, em todas as regides. A partir de 1996 verificou-se uma
redugdo progressiva da mortalidade, embora a incidéncia continue a crescer. Em todas as
regides, exceto a regiao Norte, as incidéncias esperadas foram maiores do que as observadas
nos ultimos anos, embora as diferencas somente tenham atingido niveis de significancia
estatistica nas regides Sudeste e Centro Oeste.

Em paises desenvolvidos a tendéncia de diminui¢do da morbi-mortalidade
relacionada a aids havia sido observada mesmo antes do surgimento da terapia ARV, tendo

sido atribuida a profilaxia e ao melhor manejo clinico das infecgdes oportunistas. Porém, com
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0 advento dos inibidores de protease, este fendmeno se acentuou (GRUPO PELA VIDDA,
2006).

No entanto, Dourado et a. (2006) admitem que a propria politica de assisténcia
aos individuos portadores do HIV ou da aids inclui também modalidades assistenciais que
visam a redugdo das internagdes hospitalares tais como assisténcia ambulatorial especializada,
hospital dia e assisténcia domiciliar terapéutica.

Apesar do indiscutivel impacto da terapia ARV na qualidade de vida dos
pacientes, esta terapia ¢ complexa e apresenta problemas de adesdo ao tratamento. O MS
enfrenta problemas na distribui¢ao universal dos ARV como afalha ou interrupgao na entrega
dos medicamentos devido erro no planejamento da compra ou producdo dos ARV, seja por
subestimagao do niimero de casos ou pouca capacidade produgéo.

Estes problemas interferem diretamente na continuidade e na aderéncia ao
tratamento, podendo ocasionar resisténcia aos ARV (BRASIL, 2004). Além dos fatores
citados na dispensagdo dos ARV outros aspectos como as caracteristicas da doenga, esquema
de tratamento, condigdo psicossocial do paciente além da relagdo paciente-Servigo de saude,
também tém interferéncia. (BRASIL, 2004).
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2 POPULACAO, MATERIAL E METODOS

2.1 CARACTERISTICAS DA AREA

O estudo foi realizado no municipio de Sete Lagoas, localizado na regido
central do estado de Minas Gerais a 68 km capital do estado, Belo Horizonte. O municipio
abarca uma superficie territorial de 537,472 km com clima tropical de atitude. O
assentamento urbano se da com predomindncia para o uso residencial, de alta densidade na
area central, média e baixa densidade conforme se afasta do centro. Segundo dados do IBGE
(2006) Sete Lagoas possui 205.883 habitantes (dados referentes a 2004).

Os servigos publicos de limpeza urbana, abastecimento de agua, rede de esgoto
e energia elétrica sdo oferecidos nas seguintes porcentagens: 99%, 100%, 96% e 100%.

Sete Lagoas se destaca por ser um importante centro econémico e comercial
com influéncia em mais de 38 municipios, que chega a um total de 500.000 pessoas,
conforme dados do IBGE (2006). A cidade ¢ sede da Associagdao dos Municipios do Alto Rio
das Velhas que reine 17 municipios com objetivo de desenvolver o parque industrial da
regiao.

O municipio esta localizado em uma regido atrativa para o turismo. Possui o
Centro de Apoio ao Turista e pontos turisticos como o Casardo, Museu Municipal, Centro
Cultural Nh6 Quim Drumonnd, construgao do século XVIII onde residiu no passado o alferes
Tiradentes.

Os dados sobre o Sistema de Sande de Sete Lagoas (ultimas atualizagdes
ocorreram em 2004) registrados pelo IBGE (2006) sio:
Estabel ecimentos de Safide publicos: 27
Estabel ecimentos de Safide privados: 49
Estabel ecimento de Saiide com internagdo publico: 1
Estabel ecimentos de Safide com internagao privados: 4
Estabel ecimentos de Saiide sem internagao publicos: 24
Estabel ecimentos de Saiide sem internagao privados: 20

Estabelecimentos de Sande com atendimento particular: 41
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Estabel ecimentos de Safide que prestam servigos ao SUS: 44

Leitos totais: 390

Leitos/SUS: 317

Obitos hospitalares masculinos: 283

Obitos hospitalares femininos: 207

Obitos hospitalares relativos a doengas infecciosas e parasitarias: 61

Obitos hospitalares relativos a causas externas: 0

2.2 MODELO DE ESTUDO

Foi realizado estudo longitudinal, retrospectivo dos pacientes com aids no
municipio de Sete Lagoas-MG, com notificagdo preenchida no servigo de saude entre 0s anos
de 1986 a 2004.

2.3 POPULACAO DE ESTUDO

Todos o0s pecientes com diagnostico de aids realizado no periodo
compreendido entre primeiro de janeiro de 1986 a 31 de dezembro de 2004.
Estes pacientes residiam no municipio de Sete Lagoas-MG e possuiam fichas

epidemiologicas especificas preenchidas.

2.4 FONTE DE DADOS

2.4.1 O Sistema de Informagao de Agravos de Notificagdo
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Segundo a Secretaria de Vigilancia em Saude (2006) 0 SINAN ¢ alimentado
principalmente pela notificagao e investigacao de casos de doengas e agravos que constam da
lista nacional de Doengas de Notificagdo Compulsoria.

A ficha epidemiologica ou ficha individual de notificagdo é preenchida pelas
unidades assistenciais para cada paciente quando da suspeita da ocorréncia de problemas de
saide de notificagdo compulsoria ou de interesse nacional, estadual ou municipal. Este
documento ¢ enviado a Secretaria Municipal de Saude (SMS) que repassa a Secretaria
Estadual de Sande (SES) que repassa por sua vez a Secretaria de Vigilancia da Saide do
Ministério da Satde.

Além da ficha individual, 0 SINAN possui um formulario de notificacdo
negativa que indica que o Sistema de Vigilancia esta alerta para a ocorréncia negativa de
casos, ou sgja, para diferenciar aauséncia de casos de subnotificagao.

A utilizagdo efetiva do SINAN permite a realizagdo do diagnéstico dindmico
da ocorréncia de um evento na populagdo o que pode fornecer subsidios para explicagdes
causais dos agravos de notificagdo compulsoria. Este Sistema também pode vir a indicar
risCos ans quais as pessoas estdo sujeitas o que contribui para a identificacdo da realidade
epidemiologica de determinada area geografica.

A Secretariade Vigilancia em Saude (2006) acredita que 0 uso sistematico e de
forma descentralizada do SINAN promove a democratizagao da informagao o que propicia o
acesso dos profissionais da saiide a informagao e torna disponivel a comunidade. Assim, com
a avaliagdo da base de dados do SINAN ¢ possivel 0 calculo de indicadores pelas equipes
estaduais, regionais e municipais, o que ¢ imprescindivel para que os dados possam subsidiar

analises epidemiologicas e a tomada de decisdo.

2.4.2 Registros da Divisio de Vigilancia Epidemiologica da Geréncia Regional de Saude do
Estado de Minas Gerais (Sete Lagoas-MG).

A principal fonte dos dados foi representada pelas fichas epidemiologicas dos
pacientes com diagnostico de aids que residiam em Sete Lagoas-MG. Tais fichas sio
preenchidas pelos médicos, responsaveis pelas atividades de Vigilancia Epidemiologica, nas

unidades notificantes da rede de servicos de saude da cidade e encaminhadas a divisdo de
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responsavel pelo Programa de DST/aids da Geréncia Regional de Saide (GRS) de Sete
Lagoas, que examina o preenchimento das mesmas, solicita informagdes adicionais
eventualmente necessarias ¢ de posse de todos os dados referentes ao caso, define o mesmo
como sendo ou Ndao um paciente com aids.

Apds a revisdo e confirma¢do do caso as informagdes sdo codificadas e
digitadas por um funcionario, sob supervisdo da coordenadora do Programa de DST/aids da
Geréncia Regional de Saide. Os dados sio armazenados em um banco de dados que utiliza o
programa Epinfo 6.0. Para efeito de analise, foi gerada uma copia do referido banco, na qual
foram apagadas informacdes que pudessem conduzir a identificagdo dos pacientes (nome,

endereco, nome da mae).

2.5 CRITERIOS DE DEFINICAO DE AIDS

Os critérios de defini¢do de aids adotados neste trabalho estio de acordo com

BRASIL (2003) conforme Anexo A.

2.6 VARIAVEISESTUDADAS

Como os fatores de risco para a infec¢do pelo HIV se relacionam a variaveis
biologicas, sociais, comportamentais e de assisténcia a satde, este estudo procurou identificar
estas variaveis no banco de dados investigado. As variaveis foram originadas da Ficha de
Notificagdo/Investigagao da aids (pacientes com 13 anos ou mais) segundo Anexo B.

Este trabalho determinou como indicador social, 0 grau de informagdo. Quanto
a assisténcia a saude as variaveis estudadas foram: data de notificagdo, data de diagnostico,
Situagdo atual do paciente notificado com aids e data do obito.

Entre as variaveis comportamentais foram relacionadas. relagdes sexuais,
relagdes sexuais com individuos sabidamente portador de HIV ou aids e informagdo sobre
parceiro sexual. As variaveis bioldgicas contemplam sexo e idade.

As variaveis ndo citadas foram excluidas seja por falta de preenchimento, por
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e transmissio vertical. A variavel acidente com material biologico com soroconversio apos
seis meses reporta a um perfil de trabalhador/profissional de safide ¢ ndo de paciente, o que a

exclui automaticamente.

2.7 TRATAMENTO ESTATISTICO

Para descrever as caracteristicas dos pacientes com aids notificados no
Municipio de Sete Lagoas-MG e assim cumprir com 0s objetivos propostos para este estudo,
foi realizada analise descritiva. Assim, as freqiiéncias das variaveis estudadas foram
distribuidas com a utilizagdo do programa Epinfo 6.0. Desta forma os dados foram

apresentados de forma descritiva em tabelas e graficos de distribuigdo de fregiiéncia.

2.8 ASPECTOSETICOS

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica da Universidade de Franca-
UNIFRAN (Protocolo n° 06106) e autorizada pela Geréncia Regional de Sande de Sete
Lagoas que gentilmente cedeu o banco de dados. Os participantes nido foram identificados (os
dados foram solicitados com exclusio absoluta de dados pessoais como nome, nome da mae e

endereco), conforme Anexos C e D.
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Os resultados obtidos com este estudo estdo descritos em forma de graficos de
distribuigao de freqiiéncias. A figura 4 mostra a distribuicdo dos pacientes com aids de Sete
Lagoas segundo ano de notificagdo. De 1986 a 2004 foram notificados 138 casos de pacientes
com aids. De 1986 a 1989 registrou-se oito casos (5,8%); de 1990 a 1994, 11 casos (8%), de
1995 a 1999, 21 casos (15,2%) e de 2000 a 2004, 98 casos (71,0%).
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Figura 4 - Distribuigao dos casos de aids por ano de notificagdo no Municipio de Sete
Lagoas- MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

Segundo dados do MS (BRASIL, 2005) o total de casos notificados de 1980 a
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naregiao Centro-Oeste 21.099, naregido Nordeste 38.837 e naregido Sudeste 234.736 casos.
A incidéncia acumulada (por 100.000 habitantes) em ordem decrescente foi: estado de Sio
Paulo com 74,8; Santa Catarina 64,5; Rio Grande do Sul com 39,5; no Parana 18,8; Rio de
Janeiro 12,0 e finalmente Minas com 11,7.

Em Sete Lagoas, a incidéncia acumulada no periodo de 1986 a 2004 foi de 67,
0 gue evidencia uma aproximagio deste municipio aos estados de Sao Paulo e Santa Catarina.
Sete Lagoas apresenta uma incidéncia acumulada 6 vezes maior do que a do estado de Minas
Gerais.

Quanto a distribui¢do por faixa etaria em Sete Lagoas, pode-se observar na
figura 5 que amaior ocorréncia foi de 33 a 37 anos perfazendo 20,3% da populagao estudada.

Deforma geral, afaixade 23 a 47 anos correspondeu a 85,5% do total de casos.
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Figura 5 - Distribuigao dos casos de aids por faixa etaria no Municipio de Sete Lagoas-MG,
no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

Em relagdo a faixa etaria, desde o inicio da epidemia o grupo etario mais
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Os dados mundiais mais recentes sobre a aids publicados no relatorio da
UNAIDS (2006c) e em DST e aids na midia (2006) destacam o forte crescimento do niimero
de novas infec¢des entre jovens. Pessoas entre 15 e 24 anos respondem por 40 % dos 4,3
milhdes de novas infecgdes em 2006, ou seja, 1 milhdo ¢ 720 mil. Na Russia, situada numa
regiao com um dos mais altos indices de expansdo da doenga, 80 % das pessoas que estdo
com HIV tem menos de 30 anos.

Segundo dados do MS (Brasil, 2005), a maior propor¢ao dos casos ocorreu na
faixa etaria entre 25 ¢ 49 anos para ambos os sexos. No Brasil, em ambos os sexos também a
faixa etaria especifica de 30 a 34 anos apareceu com maior relevancia, sendo que nO Sexo
masculino ela representou 22,1% dos casos € no sexo feminino esta proporgao ficou em
19,7%.

Ao contrario da tendéncia mundial, a epidemia de aids no Brasil estd
envelhecendo, apesar de ainda se concentrar na populagao jovem.

Os dados do PNDST/aids (2006) confirmam o aumento de novos casos entre a
populagdo mais velha, sobretudo a masculina. Em 1996, a cada 100.000 homens entre 50 e 59
anos, 18,2 tinham diagnéstico de infecgdo pelo HIV. Em 2005, este indice alcangou 29,8.
Entre 1995 e 2005 houve um aumento de 134%, ou sgja, de 824 para 1.930 casos. O
PNDST/aids (2006) esclarece que além da resisténcia ao uso do preservativo por pessoas
desta faixa etaria, o aumento também se daria pela manutengdo ou retomada da vida sexual
com achegada no mercado de medicamentos para impoténcia.

Em Minas Gerais a faixa etaria mais atingida esta entre 20 e 49 anos e a faixa
etaria especifica mais atingida foi de 30 a 39 anos em ambos os sexos, embora a porcentagem
entre homens sgja de 40,2% e entre as mulheres de 34,4% (SES- MG, 2006).

Em Sete Lagoas podemos observar, através da figura 5, que a aids apresentou
uma distribui¢ao bastante variada quanto a faixa etaria. A concentragdo de notificagdes entre
23 e 47 anos atinge 83,4% do total de casos e segue a mesma tendéncia confirmada pelos
dados do MS (Brasil, 2005) nesta mesma faixa etaria. No entanto o Brasil ja apresenta um
crescimento dos casos entre homens de 50 a 59 anos em 2006 (PNDST/aids, 2006).

Como amaior concentragao de casos esta na faixa etaria especifica de 33 a 37
anos gue representa 20% do total de casos, o que fica caracterizado em Sete Lagoas é o maior
acometimento da populagdo adulta, embora 5% tenham mais de 55 anos.

A figura 6 mostra a distribui¢do dos casos de aids segundo sexo e evidencia

gue a grande concentragido dos casos ocorreu no sexo masculino, com 99 casos (72%).
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28%
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Figura 6 - Distribuicdo de casos de aids por sexo no Municipio de Sete Lagoas-MG, no
periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

Conforme Szwarcwald et al. (2000), a mobilizagao social e a mudanca de
comportamento, no sentido de praticas mais seguras, causaram a queda da infecg¢do de aids
entre HSH e crescimento das infecgdes entre heterossexuais, no caso entre mulheres.

A WHO (2006) ratifica que o nimero de mulheres infectadas pelo HIV cresceu
em todas as regides do mundo em 2003 e 2004, sem nenhuma exce¢do. As mulheres
atualmente representam metade dos 37,2 milhdes de adultos (15 ¢ 49 anos) que vivem com
aids no mundo.

A UNAIDS (2006a) relata ainda que na Africa Subsaariana enquanto entre os
jovens (15 a 24 anos) do sexo masculino a taxa de incidéncia é de 1,7% entre o sexo feminino
chegou a 4,6%. Em regides do Caribe como Trinidad e Tobago o indice de infecgdo entre
mulheres ¢ seis vezes maior do que em homens da mesma idade.

Também na Reptblica Dominicana mulheres com menos de 24 anos
apresentam risco duas vezes maior de infectar-se do que homens com perfil semelhante.
Ainda no Caribe, especificamente na Jamaica, as adolescentes sio duas vezes € meia mais
vulneraveis (UNAIDS, 2006d).

Segundo os dados do M S (Brasil, 2005), o nimero de mulheres infectadas pelo
HIV tem crescido no Brasil desde 1990 e atingiu 111.314 notificagdes de aids no pais.
(BRASIL, 2005). Em 2003 foram 12.698 notificagdes em mulheres contra 10.566 em 1998,

ou sgja, 16% amais. Dos 151.000 brasileiros em tratamento no Brasil, um ter¢o sdo mulheres.
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De acordo com o0 PNDST/aids (2006) dentre os fatores que tornam as mulheres
mais vulneraveis a infec¢do pelo HIV estdo a dificuldade de acesso a educag@o, ao emprego e
a informacdo. Outros fatores como a pobreza e a dificuldade na negociacdo do sexo seguro
também colaboram com este quadro.

Conforme conta os nimeros do MS (Brasil, 2005), s6 nos primeiros seis meses
de 2004 foram registrados 5.538 casos de aids em mulheres. O crescimento de infec¢ao pelo
HIV nas mulheres é nove vezes maior que em homens. Entre as adolescentes, o nimero de
meninas infectadas ¢ seis vezes superior ao de meninos.

Na figura 7 pode-se observar o aumento da incidéncia entre o sexo feminino a
partir de 1990. De 1990 a 1994 a relagao masculino/feminino alcangou sua menor razdo que
foi 1,75. De 1995 a 1999, arazio de sexo atingiu 3,62 e de 2000 a 2004 esta razao caiu para

2,03.
45 -
40 A
35 4
30
25
N
20
15 |
10 |
5 4
0 ! | ! !
86-89 90-94 95-99 00-04
Ano de diagnéstico
‘ O Masculino @ Feminino ‘

Figura 7 - Distribuigdo dos casos de aids segundo sexo e ano de diagnostico no Municipio de
Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

Em todo territorio nacional, o aumento relativo de casos em mulheres ¢

observado. Um exemplo ¢ a desaceleracio do crescimento de casos entre homens da regido
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Sudeste (grandes cidades) que alcangou taxa de variagdo de 4% ao ano (a menor do Brasil),
enquanto entre as mulheres as taxas de incidéncia em municipios (com mais de 500
habitantes) apresentaram crescimento da ordem de 20% ao ano (BRITO, CASTILHO E
SZWARCWALD, 2000).

Desta forma o que se pode observar ¢ que a tendéncia de feminizagdo em Sete
Lagoas esta em acordo com 0 encontrado no ambito nacional (BRASIL, 2005) e internacional
(WHO, 2006).

A figura 8 apresenta a distribuicdo dos casos de aids em relagdo a escolaridade
dos individuos e ano de diagnostico, mostrando que 3,7% (trés) relataram 12 ou mais anos
concluidos, 8,7% (12) concluiram de oito a 11 anos, 26% (36) concluiram de quatro a sete
anos, 4,5% (seis) referiram de um atrés anos de estudos concluidos ¢ 5% (sete) referiram nao
ter nenhuma escolaridade. Do total geral de 138 pacientes notificados, apenas 64 (46%)

estavam com preenchimento adequado.

§00
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Figura 8 - Distribuigao dos casos de aids segundo escolaridade ¢ ano de diagndstico no
Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

De forma geral, os dados sobre escolaridade no Brasil apresentam duas

limitagdes: a primeira ¢ a grande quantidade de casos com preenchimento ignorado e a
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¢ a falta da especificacdo da série efetivamente completada do ensino fundamental e a
flutuagao dos critérios de classificagdo. Estas dificuldades podem ser constatadas em quase
todos os estudos sobre escolaridade no Brasil que utilizaram como fonte os dados do Boletim
Epidemiol6gico (BRASIL, 2005).

Consideradas as devidas restricdes quanto ao uso da escolaridade como
variavel socioecondmica que caracteriza o fendmeno da pauperizagdo, o fato é que esta
ocorrendo aumento da proporcao de casos de aids em individuos com baixa escolaridade.

Entre as pesquisas que confirmam a tendéncia atual de baixa escolaridade dos
casos notificados no Brasil, em anos mais recentes da epidemia estao Szwarcwald et al.
(2000); Parker e Camargo Junior (2000); Brito, Castilho e Szwarcwald (2000), Fonseca et al.
(2000), Fonseca, Szwarcwald e Bastos (2002) e Rodrigues Janior e Castilho (2004).

Embora conjecturas sobre a pauperizagdo da epidemia tém sido sugeridas por
todos os autores acima, nao se pode afirmar com base tnica e exclusiva na variavel
escolaridade que esteja ocorrendo o fendomeno de pauperizagao da aids em Sete Lagoas.

E importante pensar que a escolaridade eventualmente pode ndo refletir com
exatiddo a situagdo socioeconémica do individuo ou até mesmo considerar, conforme ja
relatado, que a coleta do grau de instrugdo apresentou problemas ao longo do tempo. Outro
fator que dificulta a correta interpretacdo dos dados é o alto indice de pessoas com
escol aridade desconhecida.

Na figura 9 observa-se a distribui¢ao dos casos de aids segundo relagdes
sexuais e ano de diagndstico. Do total de pacientes, 32% relataram relagdes sexuais s6 com
homens: cinco (3,6%) de 1990 a 1995, oito (5,8%) de 1995 a 1999 e 31 (22,5%). Um total de
29% de pacientes relataram relagdes sexuais somente com mulheres. dois (1,5%) de 1990 a
1994, 11 (8%) de 1995 a 1999 e 27 (20%) de 2000 a 2004. Um total de 15,2% relataram
relagdes sexuais com homens e mulheres: quatro (3%) de 1986 a 1989, dois (1,5%) de 1995 a
1999 e 15 (11%) de 2000 a 2004.
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Figura 9 - Distribui¢ao dos casos de aids segundo rela¢des sexuais e ano de diagnostico no
Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

Segundo dados da UNAIDS (2006e) a Europa Oriental tem constatado
mudanca no perfil de transmissdo em que o aparecimento do contato heterossexual como
causa dominante de novas infec¢des tenha acometido diversos paises desta regido. Na
América do Norte ¢ Europa Ocidental, desde 1981 at¢ metade dos anos 1990, a atividade
homossexual e bissexual foi amaior responsavel pela transmissao do HIV.

Entretanto, a partir de 2000 na maioria das areas do mundo em
desenvolvimento, a disseminagdo heterossexual passou a ser a maior via de transmissio deste
virus. A transmissio heterossexual predomina na Africa desde o inicio da epidemia, ao
contrario de outros paises em que a epidemia inicialmente se concentrou na categoria de
transmissio entre HSH (KOZINETZ, CRANE E REVERS, 1990; RYDER et al.,1989).

Em acordo com estes dados, Rodrigues Janior e Castilho (2004) revelam em
seu trabalho que o aumento das mulheres na categoria de transmissio heterossexua a partir de
1992, no Brasil, deve traduzir a maior vulnerabilidade feminina. Esta mesma vulnerabilidade
esta relacionada a menor capacidade de negociar sexo seguro € menor possibilidade de acesso
ao servigo de saude reprodutiva, segundo estes autores.

Brito, Castilho e Szwarcwald (2000) também concordam que dentro do quadro
no qual se enquadra a epidemia de aids brasileira, 0 aumento da transmissio por contato
heterossexual resulta em crescimento substancial de casos em mulheres, um dos mais

importantes fendmeno para o atual momento da epidemia. Portanto, a feminizagdo no Brasil ¢
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caracteristica consonante entre autores como Castilho e Chequer (1997); Brito, Castilho e
Szwarcwald (2000); Dhalia, Barreira e Castilho (2000) e Fonseca, Szwarcwald e Bastos
(2002).

A figura 10 se refere a distribuigdo dos pacientes com aids segundo relagdo
com individuos sabidamente HIV/aids e ano de diagnostico.

Dos 29 pacientes que responderam sim para relagdes sexuais com individuos
sabidamente HIV/aids o maior indice ocorreu de 2000 a 2004 com 76% (22). Do tota de
pacientes com aids que relataram relagdes sexuais com individuos sabidamente HIV /aids,

58,6% siao mulheres.
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Figura 10 - Distribui¢do dos casos de aids segundo relagdes sexuais com individuos
sabidamente HIV/aids e ano de diagnostico no Municipio de Sete Lagoas-MG,
no periodo de 1986 a 2004.

Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

A organizagdo nao governamental Grupo pela Vidda (2006) afirma que no
Brasil as mulheres tém se infectado principalmente pela relagdo sexual com parceiros
infectados. Cerca de 40% das mulheres com aids afirmam ter varios parceiros sexuais. A
maioria (60%) relatou que seus parceiros tém multiplos(as) parceiros(as) sexuais, sio UDE ou
tem HIV.

Como ja foi falado sobre a vulnerabilidade social da mulher, neste momento ¢é
importante acrescentar a vulnerabilidade biologica. A WHO (2006) destaca que as mulheres
Sdo fisicamente mais suscetiveis a infec¢do pelo HIV do que o homem. A transmissdo do

homem para a mulher durante 0 sexo ¢ cerca de duas vezes mais provavel de ocorrer do que o

Produce quality PDF files in seconds and preserve the integrity of your original documents. Compatible across
nearly all Windows platforms, simply open the document you want to convert, click “print”, select the

pdfMachine
A pdf writer that produces quality PDF files with ease!

“Broadgun pdfMachine printer” and that’s it! Get yours now!



http://www.pdfmachine.com?cl

45

gue cobre o pénis. Além disto, a superficie de contato da mulher ¢ muito maior na relagao
sexua e a mulher tem um contato estendido com os fluidos seminais, o que leva a maior
probabilidade de infecgao.

Em Sete Lagoas, o que pode se observar é uma maior concentragdo de
mulheres que confirmaram relagdes sexuais com pessoas sabidamente HIV/aids.

A figura 11 mostra a distribui¢ao dos casos de aids segundo informagdes sobre
parceiro(a) sexual. Sobre parceiro(a) que mantém relagdes bissexuais, quatro responderam
sim. Sobre parceiro(a) UDE, 14 responderam sim. A porcentagem de ignorados entre

parceiros bissexuais foi de 49,3% e de parceiros UDE de 48,5%.

O Parceiro(a) g mantem rel. bissexuais

B Parceiro(a) usuario(a) de drogas injetaveis

Figura 11 - Distribui¢do dos casos de aids segundo informagdes sobre parceiro(a) sexual
no Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

A distribuigido das doengas oportunistas durante o diagnostico de aids (segundo
o critério Rio de Janeiro/Caracas) é mostrada nafigura 12.

Durante o diagnéstico houve 16,1% (65) de caguexia (ou perda de peso maior
gue 10%), condi¢do que esteve com maior fregiiéncia entre os pacientes com aids. A seguir,
astenia (maior ou igual a um més) com 15,1% (61). Com valores acima de 10% vieram

candidose oral com 12,6% (51), febre maior ou igual a 38°C, por tempo maior ou igual a um
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més com 11,6% (47) e diarréia maior ou igual a um més com 10,1%. Ainda, observa-se
linfoadenopatia com 4,5% (18) e tosse persistente ou qualquer pneumonia com 4,2%.

Ja apos o diagnostico, 50% (quatro) dos pacientes apresentaram candidose oral
e 12,5% dos pacientes foram acometidos por tuberculose pulmonar cavitaria ou néao
especificada, disfun¢ao do sistema nervoso central, febre maior ou igual a 38°C por tempo

maior ou igual aum més e tosse persistente ou qualquer pneumonia.

Sarcoma de Kaposi |
| 0O apds o diagnostico
Herpes zoster ems 60 anos frea de T |. durante o diagnostico
Tuberculose pulmonar cavitiria ou nfo especificada
Difus3a do sistena nervaso central
Tuberculose dissemninadatentra pulmonart nio cavitiria
Tosse persistente ou qualquer pneumonia —
Linfadenopatia
Dermatite Persistente
Diarreiaz 1més
Anemia efou linfopenia efou trombocitopenia
Febrez 38'C por tempo 2 1més

Candidose OrallLeucoplaszia Pilosa
Asteniaz 1més

Caqueria ou perda de pesor 103

oo 10,0 20,0 20,0 40,0 50,0 EQC
-

Figura 12 - Distribui¢ao das doencgas oportunistas (Critério Rio de Janeiro/Caracas) segundo
diagndstico no Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

A figura 13 mostra a distribuigio das doengas oportunistas durante o
diagnostico, segundo o critério CDC Adaptado. Durante o diagndstico surgiram 48,4% de
candidose, 21,1% de pneumonia por Prneumocystis jerovesi € 9,5% de toxoplasmose cerebral.

Apds o diagnostico, surgiram 50% de citomegalovirose e criptococose

extrapulmonar.
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Figura 13 - Distribuigdo das doengas oportunistas (CDC Adaptado) segundo diagnéstico no
Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

A ficha de Notificagdo/Investigagdo da aids foi alterada em janeiro de 2004. Na
ficha antiga ndo havia separagdo das doencas oportunistas segundo a data de diagnostico,
entdo o paciente informava se havia a doenga ou ndo, sem referéncia a relacdo nenhuma com
a data do diagnostico. Como a mudanga € recente na ficha, também S3o escassos 0S estudos
gue cons derem exatamente se a doenga oportunista ocorreu durante ou depois do diagndstico.

Entre as inimeras doengas oportunistas que podem se fazer presentes em
pacientes com aids pela sua fregiiéncia, a criptococose extrapulmonar e a citomegalovirose se
destacaram apdés o diagnostico de aids, N0 municipio. Durante o diagnodstico, a astenia a
caquexia e a candidose foram as doengas oportunistas de maior destaque. A candidose
também ¢é a doenga oportunista mais comumente detectada em muitos estudos (MENESIA,
1999).

De acordo com Menesia (1999) em estudo realizado em Ribeirio Preto-SP,
40% dos pacientes tiveram candidose e em estudo de Laguardia (1996) no Rio de Janeiro a
porcentagem foi de 58,4%. Também no estudo de Machado et al. (1997) feito no Hospital das
Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sio Paulo, a

candidose foi observada em 80% dos pacientes. Menesia (1999) faz um esclarecimento sobre
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as discrepancias encontradas em alguns estudos. A autora relata que o preenchimento da ficha
epidemiologica reflete na verdade o que ¢ achado naquele momento do preenchimento.

Este fato poderia explicar o motivo pelo qual muitos casos provavelmente
deixam de ser detectados, 0 que reduz o porcentual de diagndstico da infecgdo. Ela explica
ainda que a internagdo hospitalar pode facilitar a observa¢do continua do paciente o que
consequentemente melhora os percentuais de diagndstico.

Ja conforme Guimardes (2000), em estudo com dados do Brasil de 1980 a
1999, a maior porcentagem foi candidose com 59,2%, seguida por tuberculose com 25,5%,
pneumonia por Prneumocystis jerovesi com 23%, neurotoxoplasmose com 15,3%, herpes com
12,5%, sarcomade Kaposi com 4,6%, criptococose com 4,5% e protozoarios com 4,3%.

Guimaraes (2000) também evidenciou que os homens apresentaram maior
incidéncia de todas as doengas oportunistas em relagdo as mulheres e os pacientes mais jovens
(13-29 anos) também apresentaram maior incidéncia para todas as doengas oportunistas,
exceto para sarcoma de Kaposi. O autor confirmou diferencas estatisticas quando relacionou
doencgas oportunistas ¢ categorias de exposi¢do. A categoria HSH mostrou maior incidéncia
de pneumonia por Pneumocystis jerovesi (26,4%), herpes zooster (15,7%) e sarcoma de
Kapos (9,7%), enquanto candidiase (65,8%), protozoarios (5,9%) e criptococose (5,1%)
apresentaram maiores incidéncias entre a categoria de transmissdo sanguinea. AS maiores

incidéncias de tuberculose (32,9%) e neurotoxoplasmose (17,4%) foram associadas aos UDE.

Figura 14 - Distribui¢ao dos casos de aids segundo a variavel Situagdo atual do paciente no
Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)
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A distribuigdo dos casos de aids segundo ano de diagnostico e situagdo atual do
paciente pode ser observada na figura 14. Do total, 73,9 % (102) pacientes estao vivos. Com
diagnostico entre 1986 ¢ 1989 37,5% (trés) pacientes estdo vivos, de 1990 a 1994 62,5%
(cinco) estao vivos, de 1995 a 1999, 78,4% (29) pacientes vivos e de 2000 a 2004 79,3% (65)
pacientes vivem.

Sobre a ocorréncia de obitos observa-se que 13,8% (cinco) ocorreram de 1986
a 1989, 16,6% (seis) de 1990 a 1994, 22,3% (oito) de 1995 a 1999 e 44,4% (16) de 2000 a

2004. Um paciente possui a variavel Situagao atual ignorada (2,7%).
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Figura 15 - Distribuigdo dos casos de aids segundo tempo de vida (meses) apos o diagnostico
no Municipio de Sete Lagoas-MG, no periodo de 1986 a 2004.
Fonte: Fichas Epidemiologicas de aids (SMS-SL)

O Brasil acumulou até meados de 2006, mais de 185 mil obitos devido a aids.
As taxas de mortalidade que apontavam crescimento até meados da década de 1990 foram se

estabilizando apos a introdug¢do da combinagdo de ARV. Mas a evolugdo do registro de 6bitos
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ainda atinge em numeros absolutos patamares muito elevados e desde 1998 mantém-se em
cercade 11 mil por ano (GRUPO PELA VIDDA, 2006).

A taxa de mortalidade se estabilizou em cerca de 6,4 o6bitos por 100 mil
habitantes, dado mais evidente em Siao Paulo e no Distrito Federal. A primeira cidade
(municipio de residéncia) em numero de mortes ¢ Sao Paulo, a segunda é o Rio de Janeiro, a
terceira ¢ Porto Alegre, a quarta Salvador ¢ a quinta Belo Horizonte (GRUPO PELA VIDDA,
2006).

Chequer et al. (1992) relatam que entre 1982 e 1989, a sobrevida mediana no
Brasi| era estimada em 5,1 meses para casos adultos de aids. Ja segundo o MS (Brasil, 2004)
para casos adultos de aids diagnosticados em 1995 a sobrevida mediana foi estimada em 18
meses e para casos adultos diagnosticados em 1996, em 58 meses, sendo que a terapia ARV
mostrou-se o fator mais significativamente associado ao aumento na sobrevida. A taxa de
hospitalizagdo por aids por paciente em terapia ARV teve diminuigdo de 0,63 em 1998 para
0,3 em 2003.

Para efeitos de comparagdo, outros estudos levados a efeito no Brasil tém
mostrado nimeros bastante diferentes entre si. Em estudo com registros médicos de pacientes
soropositivos admitidos em Belo Horizonte entre 1989 e 1992, Acutrcio et al. (1999),
encontraram sobrevida mediana de 14,3 meses. No estudo de Matos (1998) no Rio de Janeiro
este valor chegou a 45,5 meses.

Ja em estudo realizado pela Fundagiao Osvaldo Cruz, que envolveu pacientes
de diversas populagdes, com diferentes habitos tais como mendigos, travestis, menores de rua,
ex-presidiarios, toxicomanos, a média de sobrevivéncia foi de 18 meses (SOARES, 1997).
Em outro estudo no Rio de Janeiro feito por Gadelha (1997) o valor obtido foi de 4,9 meses.

A explicagdo mais provavel para estes valores tao conflitantes reside na opg¢ao
metodol dgica, é o que afirma Menesia (1999) em seu trabalho que também encontrou valores
muito discordantes ao do Brasil. Esta explicagio fica ainda mais evidente quando se observa
valores de sobrevida em paises desenvolvidos como Inglaterra com sobrevivéncia mediana de
24 meses segundo SABIN et a. (1995) e na Irlanda com 19,2 meses, conforme Dunne,
Ruskin e Mulcahy (1997). O fato é que a demora na notificagdo provoca viés nos resultados
das pesquisas sobre o0 tempo de sobrevivéncia. As notificagdes muitas vezes ocorrem muito
proximo ou até mesmo apds o 6bito, conforme constatou Menesia (1999).

Enfim, além do amplo acesso a terapia ARV que pode explicar as mudangas no

perfil de morbi-mortalidade da aids no Brasil, outros fatores devem ser considerados como
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idade da epidemia, medidas de prevencdo, conhecimentos sobre HIV/aids e anos de
escolaridade.
No municipio de Sete Lagoas a média de sobrevida foi de 13 meses, com a

maioria dos pacientes (63%) com uma sobrevida de até seis meses.
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CONSIDERACOES FINAIS

Acredita-se que os objetivos levantados inicialmente foram atingidos ao longo
deste trabalho. As variaveis que constituiram este estudo foram originadas da ficha de
Notificagdo/Investigacio da aids, de modo que estas variaveis estdo associadas aos fatores de
risco para a infeccdo pelo HIV. A maioria dos pacientes com aids de Sete Lagoas (71%)
foram notificados entre 2000 e 2004, o que confirma a expansio da epidemia neste municipio.

As idades mais atingidas foram aquelas compreendidas principal mente entre 23
e 47 anos, com maior porcentua (20%) na faixa etaria especifica de 33 a 37 anos, O que
confirma o maior acometimento da populagdo adulta. Desta forma o que se pressupde ¢é
também o comprometimento tanto reprodutivo quanto econémico destas faixas etarias, visto
que ¢ uma populagdo de adultos jovens.

Em relagdo ao sexo, o que se observa é que em Sete Lagoas prevalece a
tendéncia afeminizagdo, com aumento importante de casos do sexo feminino a partir de 1990.

No quesito escolaridade, do total de casos com esta variavel preenchida, 30,4%
relatou de quatro a sete anos de estudo, 0 que caracterizou baixa escolaridade entre os
pacientes com aids de Sete Lagoas.

Em relagdo a categoria de transmissio sexual, o que se observa ainda neste
municipio ¢ a predominancia de registros de HSH (32% de um total de 76,2% de dados com
preenchimento adequado). No entanto o indice de relagdes sexuais com mulheres (29%) e
com ambos 0s sexos (15,2%) também tiveram um indice consideravel. A variavel relagdes
sexuais apresentou dificuldade de preenchimento, visto que, as pessoas niao verbalizam ou nio
informam ou negam sua preferéncia sexual.

A variavel relagdes sexuais com individuos sabidamente HIV/aids também nao
¢ confiavel, a semelhanga do que ¢ encontrado em outros estudos. NO Brasil ha poucos
estudos sobre esta variavel. O que se percebe em Sete Lagoas ¢ que de um total de 29
pacientes que responderam sim, 58,6% sio mulheres ¢ que 76% destas pessoas se
concentraram entre 2000 e 2004, mesmo periodo em que ocorreu 71% das notificagdes.

Em relagdo ao parceiro sexual, dos 138 casos, somente quatro responderam sim

para parceiro(a) que mantém relagdes bissexuais ¢ 14 responderam sim para parceiro(a) UDE.

Produce quality PDF files in seconds and preserve the integrity of your original documents. Compatible across
nearly all Windows platforms, simply open the document you want to convert, click “print”, select the

pdfMachine
A pdf writer that produces quality PDF files with ease!

“Broadgun pdfMachine printer” and that’s it! Get yours now!



http://www.pdfmachine.com?cl

53

preenchimento inadequado entre parceiros bissexuais foi de 49,3% e de parceiros UDE
48,5%.

Neste estudo as doengas oportunistas foram classificadas em dois Critérios
(Rio de Janeiro/Caracas e CDC Adaptado) conforme aficha de Notificagdo e Investigagdo da
aids. Esta ficha divide a ocorréncia das doencas de forma temporal em “durante o
diagndstico” e “apos o diagnodstico”. Entre as inumeras doengas oportunistas que podem se
fazer presentes em pacientes com aids pela sua fregiiéncia, a pneumonia por Preumocystis
Jjerovesi, a caguexia, a astenia e a candidose se destacaram durante o diagnostico da aids no
municipio. Apos o diagndstico, a criptococose extrapulmonar, a citomegalovirose e a
candidose foram as doengas oportunistas de maior destaque.

Neste municipio, a média de sobrevida foi 13 meses, embora houvesse uma
concentragdo de pacientes com até 6 meses de sobrevida (63%). Este fato, talvez ¢ devido a0
periodo de estudo em que ARV potentes ndo eram ainda disponiveis.

Os resultados obtidos serdo apresentados posteriormente a0 municipio com o
objetivo de levantar informagdes para melhor acolhimento, assisténcia, tratamento e
planggamento das acdes de combate ao DST/aids, assim como para subsidiar estudos

posteriores.
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Critérios de definicao de caso de aids
em adultos (treze anos de idade ou mais)

Mo quadro-resumo abaixo, sao apresentados os critérios adotados pelo Ministério da Sald
do Brasil para definicao de caso de aids em individuos com treze (13) anos de idade ou m:
para fins de vigilancia epidemioclogica:

QUADRO1

RESUMO DOS CRITERIOS DE DEFINICAO DE CASO DE AIDS
EM INDIVIDUOS COM 13 ANOS DE IDADE OU MAIS

CRITERIO CDC ADAPTADO

Existéncia de dois (2) testes de triagem reagentes ou um (1) confirmatoric
para deteccao de anticorpos anti-HIY
+
Evidéncia de imunodeficiéncia:
Diagnostico de pelo menos uma (1) doenca indicativa de aids
efou

Contagem de linfocitos T CD4+ 350 células/mm?

CRITERIO RIO DE JANEIRO/CARACAS
Existéncia de dois (2) testes de triagem reagentes ou um (1) confirmatorio
para deteccio de anticorpos anti-HIY
+
Somatorio de pelo menos dez (10) pontos, de acordo com uma escala
de sinais, sintomas ou doencas

CRITERIO EXCEPCIONAL OBITO

Mencao a aids/sida (ou termos equivalentes) em algum dos campos
da Declaracéo de Obito (DO)

+
Investigacao epidemiologica inconclusiva
ou

Mencao a infeccao pelo HIV (ou termos equivalentes) em algum dos campos
da DO, além de doencals) asseciada(s) a infeccao pelo HIV

+
Investigacao epidemiologica inconclusiva
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Notas Explicativas

*  S3o testes de triagem para deteccao de anticorpos anti-HIV: varias geracdes de
ensaio por imunoabsorbancia ligado a enzima (Enzyme Linked Immunosorbent
Assay, ELISA), ensaio imunoenzimatico (Enzyme Immuno Assay, EIA), ensaio
imunoenzimatico com microparticulas (Microparticle Enzyme Immuno Assay, MEIA)
e ensaio imunoenzimatico com guimioluminiscéncia.

* 530 testes confirmatorios: imunofluorescéncia indireta, imuncblot, Western Blot,
teste de amplificacao de acidos nucleicos como, por exemplo, a reacac em cadeia da
polimerase (Polimerase Chain Reaction, PCR) e a amplificacao seqgiiencial de acidos
nucleicos (Nucleic Acid Sequence Based Amplification, NASBA).

*  Define-se como investigacdo epidemioldgica inconclusiva aquela em que, apos a
busca em prontuarios, o caso nao puder ser descartado ou enguadrado num dos
critérios principais, pelo nao registro de dados clinicos/laboratoriais.

A data do diagnostico na ficha de notificacao/investigacao € aguela em que o
individuo se enquadra em um dos critérios de definicao de caso de aids, ou seja,
tenha evidéncia clinica e laboratorial, exceto quando se trata do critério obito.
Messe caso, a data do diagnostico & igual a data do obito.
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Critério CDC adaptado em individuos
com treze ou mais anos de idade

Sera considerado como caso de aids, para fins de vigilancia epidemiologica, todo
individuo com 13 anos de idade ou mais que apresentar evidéncia laboratorial da
infeccao pelo HIV (dois testes de triagem para deteccao de anticorpos anti-HIV ou um
confirmatorio reagente) no qual seja diagnosticada imunodeficiéncia (pelo menos uma
doenca indicativa de aids efou contagem de linfocitos T CD4+ abaixo de 350 células/
mm?), independentemente da presenca de outras causas de imunodeficiéncia.

Como evidéncia da infeccao pelo HIV para fins de vigilancia epidemiologica, sao
considerados testes de triagem para deteccao de anticorpos: ELISA, ElA, MEIA e ensaio
imunoenzimatico por quimicluminiscéncia. Sao considerados testes confirmatérios:
imunofluorescéncia indireta, imunoblot, Western Blot, teste de amplificacao de acidos
nucleicos (carga viral), NASBA e PCR.

Como evidéncia de imunodeficiéncia, faz-se necessaria uma contagem de linfocitos T
CD4+ menor do que 350 células/mm?*e/ou o diagnostico de pelo menos uma das doencas
indicativas de aids (listadas abaixo em ordem alfabética):

1. Cancer cervical invasivo;

2. Candidose de esdfago;

3. Candidose de tragueéia, bronguios ou pulmoes;

4. Citomegalovirose em qualquer outro local que nao sejam figado, baco e linfonodos;
como a retinite por citomegalovirus;

5. Criptococose extrapulmonar;

6. Criptosporidiose intestinal cronica (periodo superiar a um més);

7. Herpes simples mucocutaneo, por um periodo superior a 1 més;

8. Histoplasmose disseminada (localizada em quaisquer argacs que nao exclusivamente

em pulmao ou linfonodos cervicais/hilares);
9. Isosporidiose intestinal cronica (periodo superior a um més);
10. Leucoencefalopatia multifocal progressiva (virus JC, um poliomavirus);

11. Linfoma ndc-Hodgkin de células B (fendtipo imunoldgico desconhecido) e outros
linfomas dos seguintes tipos histologicos: Linfoma maligno de células grandes ou
pequenas nao clivadas (tipo Burkitt ou nao-Burkitt) e Linfoma maligno imunoblastico
sem outra especificacdo (termos equivalentes: sarcoma imunoblastico, linfoma
maligno de células grandes ou linfoma imunoblastico);
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12. Linfama primario do cérebro;
13. Pneumonia por Pneumocystis carinii;

14. Qualguer micobacteriose disseminada em ¢rgaos outros que nao sejam o pulmag,
pele ou linfonodos cervicais/hilares {exceto tuberculose ou hanseniase);

15. Reativacao de doenca de Chagas (meningoencefalite e/ou miocardite);
16. Sepse recorrente por bactérias do género Salmonella (nao tifoide);

17. Toxoplasmose cerebral.

Segundo esse critério, para algumas doencas indicativas de aids, faz-se necessario
o diagnostico definitivo, enquanto para outras aceita-se o diagnostico presuntivo,
conforme descrito no Quadro 2 a seguir.
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QUADRO 2

METODOS DIAGNGOSTICOS DAS DOENGAS INDICATIVAS DE AIDS EM
INDIVIDUOS COM TREZE (13) ANOS OU MAIS DE IDADE
PELO CRITERIO CDC ADAPTADO

DESCRICAO

Cancer cervical invasivo

Candidose de esdfago

Candidose de traquéia,
brénquios ou pulmoes

Citomegalovirose em qualquer
outro local que nao seja figado,
baco e linfonodos

Criptococase extrapulmonar

Criptosperidiese intestinal
crinica (pericdo superior
a um més)

DIAGNOSTICO DEFINITIVO

Inspecio microscopica por
histologia ou citologia em
material obtido diretamente do
tecido afetado

ou de fluidos desse tecido.

Inspecao macroscopica por
endoscopia ou necropsia; ou
micmmg:rlca por histologia ou
citologia de material obtido
diretamente do tecido afetado.

Inspecio macroscopica por
endoscopia ou necropsia; ou
mic ica por histologia ou
citologia de material obtido
diretamente do tecido afetado.

Inspecao microscopica por

histologia ou citologia:, cultura ou
o de antigeno em material

obtido diretamente do tecido

afetado

ou de fluidos desse tecido.

Inspecio microscopica por
histologia ou citologia; pesquisa
direta ou cultura em material
obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse
tecido; ou deteccio de antigeno
especifico (sangue ou urina).

Inspecio microscopica direta
em fezes.

DIAGNOSTICO PRESUNTIVO

Histarico de dor retroesternal

a degluticao e candidose oral,

de inicio recente, diagnosticada
pela inspecdo macroscopica de
placas brancas removiveis em

base eritematosa ou pela inspecao
microscopica direta de material
obtido da mucosa oral com achados
caracteristicos.

Retinite por citomegalovirus -
Aparéncia caracte em exames
oftalmologicos seriados (exemplo:
discretas placas na retina com
bordas distintas, progredindo de
modo centrifugo, acompanhando os
vasos sanglineos, e freqiientemente
associadas a vasculite retiniana,
hemoarragia e necrose).

A resolucao da doenca ativa

deixa cicatriz e atrofia com
mosqueamento (mottling) do
pigmento epitelial retiniano.
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METODOS DIAGNOSTICOS DAS DOENCAS INDICATIVAS DE AIDS
EM INDIVIDUQS COM TREZE (13) ANOS OU MAIS DE IDADE PELO CRITERIO CDC ADAPTADO

DESCRICAD

Herpes simples mucocuténeo,
por um periodo superior a 1 més

Histoplasmose disseminada
{localizada em quaisquer drgéos
que nao exclusivamente em
pulmao ou linfonodos cervicais/
hilares)

Isosporidiose intestinal crénica
|periodo superior a um més)

Leucoencefalopatia multifocal
progressiva (virus JC, um
poliomavirus)

Linforma nao-Hodgkin de

celulas B {fenotipo imunologico
desconhecide) e outros linfomas
dos seguintes tipos histologicos:
+ Linfomna maligno de células
grandes ou
(tipo Burkitt ou nac-Burkitt)

+ Linforna maligno imunoblastico
sem outra especificacao

(termos eguivalentes: sarcoma
imunoblastico, linfoma maligno
de células grandes ou linfoma

imunoblastico)
Linforna primario do cérebro

Pneurmnonia por Pneumocystis
carini

pequenas nao clivadas

DIAGNGSTICO DEFINITIVO

Inspecao microscopica por
histologia ou citologia; cultura ou
deteccao de antigeno em material
obtido diretamente

da lesdo mucocutanea.

Inspecio microscopica por
histologia ou citologia; pesquisa

direta ou cultura em material
obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse tecido;
ou deteccio de antigeno especifico

{sangue ou liguor).
Inspecao microscopica direta em
fezes.

Inspecao microscopica por
histologia ou citologia em material
obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse tecido.

Inspecao microscopica por
histologia ou citologia em material

obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse tecido.

Inspecao microscopica por
histologia ou citologia em material

obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse tecido.

Inspecao microscopica direta
em escarro (induzido ou nao),
em lavado broncoalveolar ou
em outros fluidos do trato
respiratorio; ou por histologia
ou citologia em material obtido
diretamente do pulmao.

DIAGNGSTICO PRESUNTIVO

Aparéncia caracteristica de lesdes
llcerocrostosas persistentes, por um
periodo superior a um (1) més, por
vezes muito extensas, nas regides
perianal e genital. Prova terapéutica
devera ser considerada nos casos
duvidosos.

Tomeoegrafia computadorizada ou
Ressonancia Muclear Magnética
com miltiplas lesdes hipodensas
nao captantes de contraste na
substancia branca subcortical do
sistema nervoso central sem efeito
de massa (edema).

Historico de dispnéia de esforco ou
de tosse ndo produtiva com inicio
nos GUltimos trés (3) meses associado
a radiografia de torax com evidéncia
de infiltrado intersticial difuso
bilateral e de hipoxemia

(Pa0, = 60 mmHg), na auséncia de
evidéncia de pneumonia bacteriana
(prova terapéutica é suficiente).
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METODOS DIAGNOSTICOS DAS DOENCAS INDICATIVAS DE AIDS
EM INDIVIDUQS COM TREZE (13) ANOS OU MAIS DE IDADE PELO CRITERIO CDC ADAPTADO

DESCRICAO DIAGNGSTICO DEFINITIVO DIAGNOSTICO PRESUNTIVO

Qualguer micobacteriose Cultura de material obtido Inspeciao microscopica direta

disseminada em orgaos outros  diretamente do tecido afetado ou  (pesquisa de bacilo alcool-acido

gue nao sejam o pulmao, pele  de fluidos desse tecido. resistente - BAAR) em material obtido

ou linfonodos cervicais/hilares diretamente do tecido afetado ou

(exceto tuberculose de fluidos estéreis desse tecido (de

ou hanseniase) orgaos outros que ndo sejam pulmaao,
pele ou linfonodos cervicais/hilares).

Reativacdo de doenca de Infeccao pelo Trypanossoma cruzi

Chagas (meningoencefalite documentada com reativacac da

e/ou miocardite) doenca de Chagas manifesta por
diagndstico parasitologico em
fluidos corporais (pesquisa direta,
xenodiagnostico artificial ou
hemocultura), associado a:

- Meningoencefalite: imagem
de lesao cerebral com efeito
de massa (ressonancia nuclear
magnética ou tomografia
computadorizada com ou sem
injecao de meio de contraste -
captacao anelar) efou

- Miocardite aguda: arritmias
efou insuficiéncia cardiaca
diagnosticadas eletrocardiografica
e ecocardiograficamente.

Sepse recorrente por bactérias Hemocultura ou cultura de
ﬁgénem Salmonella (nao material obtido diretamente do
de) tecido afetado ou de fluidos desse
tecido.

Toxoplasmose cerebral Inspecao microscopica por Historice de inicio recente de
histologia ou citologia em sindrome clinica neurolégica focal
material obtido diretamente do  compativel com lesao intracraniana
tecido afetado ou de fluidos desse ou reducao do nivel de consciéncia
tecido. associada a imagem de lesio cerebral

com efeito de massa (ressonancia
nuclear magnética ou tomografia
computadorizada com ou sem
injecao de meio de contraste -
captacao anelar) e/fou sorologia(lG)
falso negativa em 5 a 10% ou prova

terapéutica positiva.
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Notas Explicativas

*  Nao estao incluidos os linfomas de células T (fenotipo imunologico), de tipo
histologico “nao descrito” ou descrito como “linfocitico”, “linfoblastico™, “celulas
peguenas nao clivadas” ou “linfoplasmocitico”,

®  No AMEXO |, poderao ser observados os termos equivalentes e os codigos numéricos
usados na Classificacao Internacional de Doencas para Oncologia CID-0, 3* edicao.

* A reativacao da doenca de Chagas foi incluida na revisao de 2003, pelos motivos
apresentados na introducao.
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Criterio Rio de Janeiro/Caracas

Sera considerado como caso de aids, para fins de vigilancia epidemiolagica, todo individuo
com treze (13) anos de idade ou mais gque apresentar evidéncia laboratorial da infeccio
pelo HIV (dois testes de triagem de deteccao de anticorpos anti-HIV ou um confirmatorio
reagente) e, além disso, um somatorio de pelo menos dez (10) pontos numa escala
de sinais, sintomas ou doencas, independentemente da presenca de outras causas de
imunodeficiéncia.

Para o diagnostico de infeccao pelo HIV, sao considerados testes de triagem para deteccao
de anticorpos: ELISA, ElA, MELA e ensaio imunoenzimatico por quimioluminiscéncia. Sao
considerados testes confirmatorios: imunofluorescéncia, imunoblot, Western Blot, teste
de amplificacao de Acidos nucleicos, PCR e NASBA.

Apresenta-se no Quadro 3, a seguir, a escala com a pontuacdo para cada sinal, sintoma
ou doenca.

QUADRO 3
ESCALA DE SINAIS, SINTOMAS OU DOENCAS

SINAIS 7 SINTOMAS [/

DOENCAS DESCRICAO PONTOS

Anemia efou Linfopenia Anemia: hematdcrito inferior a 30% em homens e 25% em mulheres; ou
efou Trombocitopenia  hemoglobina inferior a 6,80 mmol/L (menos de 11,0 g/dL) em homens e
inferior a 6,20 mmol/L (menos de 10,0 g/dL) em mulheres.
Linfopenia: contagem absoluta de linfocitos inferior a 1 x 10°/L {menos
de 1.000 células/mm?).
Trombocitopenia: contagem de plaguetas inferior a 100 x 10°/L {menos
de 100.000 células/mm?).

Astenia Por um periodo igual ou superior a um (1) més, excluida a tuberculose
comao causa basica.

Caquexia Perda de peso involuntaria superior a 10% do peso habitual do paciente
com ou sem emaciacao, excluida a tuberculose como causa basica.

Dermatite persistente  Lesbes eczematosas localizadas ou generalizadas de evolucio cronica,
lesdes papulovesiculosas disseminadas sem etiologia definida ou
micoses superficiais de evolugio cronica resistentes ao tratamento
habitual.

Constante ou intermitente, por um periodo igual ou superior a um (1)
més.

Igual ou superior a 38°C, de forma constante ou intermitente, por um
periodo fgual ou superior a um (1) més, excluida a tuberculose como
causa basica.

Maior ou igual a um (1) centimetro acometendo dois (2) ou mais sitios
extra-ingliinais, por um periedo igual ou superior a um (1) més.
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ESCALA DE SINAIS, SINTOMAS OU DOENCAS

SINAIS / SINTOMAS £
DOENCAS DESCRICAO PONTOS

Tosse persistente associada ou nao a qualguer pneumonia (exceto
tuberculose) ou pneumonite, determinadas radiologicamente ou por
qualquer outro método diagnostico.

Candidose oral ou Candidose oral: inspecao macroscopica de placas brancas removiveis
leucoplasia pilosa em base eritematosa ou pela inspecao microscopica de material obtido
da mucosa oral com achados caracteristicos.

Leucoplasia pilosa: placas brancas nao removiveis na lingua.

Disfungao do sistema Confusao mental, deméncia, diminuicio do nivel de consciéncia,

nervoso central convulsées, encefalite, meningites de qualquer etiologia conhecida
(exceto a por Crypltococcus neoformans) ou desconhecida, mielites
elou testes cerebelares anormais, excluidas as disfuncoes originadas
por causas externas.

Herpes zoster em Lesdes dermatelogicas em diferentes fases de evolucdo, precedidas
individuo com até 60 e/ou acompanhadas por dor, acometendo um ou mais dermatomos.
anos de idade

Tuberculose pulmonar, Tuberculose de linfonodos com localizacao Unica, pleural, pulmonar

pleural ou de linfonodos nac-especificada ou cavitaria diagnosticada por padrio radiclogico

localizados numa dnica  especifico, inspecao microscopica (histologia ou citologia), cultura

regido ou deteccao de antigeno em material obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse tecido.

Outras formas de Tuberculose de linfonodos localizados em mais de uma cadeia,

tuberculose disseminada, atipica ou extra-pulmonar diagnosticada por padrao
radiclégico especifico miliar, infiltrado intersticial, ndo cavitario) e/ou
inspecao microscopica (histologia ou citologia), pesquisa direta, cultura
ou deteccao de antigeno em material obtido diretamente do tecido
afetado ou de fluidos desse tecido.

Diagnostico definitivo (inspecao microscopica: histologia ou citologia)
ou presuntivo (reconhecimento macroscopico de nddulos, tumoracdes
elou placas eritematosas/violaceas caracteristicas na pele efou
mucosas).
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Critério excepcional ébito em individuos
com treze (13) anos ou mais de idade

Sera considerado como caso de aids, para fins de vigilancia epidemiologica, todo individuo
com treze (13) anos de idade ou mais em cuja Declaracao de Obito (DO):

= Haja mencao a aids/sida ou termos equivalentes (por exemplo, sindrome da
imunodeficiéncia adguirida, imunodeficiéncia adquirida) em algum dos campos de
preenchimento, e que, apos investigacao epidemiologica, nao possa ser descartado
ou enquadrado em nenhum dos critérios principais de definicao de caso de aids
vigentes (investigacao epidemiclogica inconclusiva);

ou

= Haja mencao a infeccac pelo HIV ou termos equivalentes em algum dos campos
de preenchimento, além de doencais) associada(s) a infeccao pelo HIV, e que,
apos investigacao epidemiologica, nao possa ser descartado ou enguadrado em
nenhum dos critérios principais de definicao de caso de aids vigentes (investigacao
epidemiolagica inconclusiva).

Notas Explicativas

1. Quando houver a definicio de caso pelo critério excepcional obito, a data do
diagnostico correspondera a data de ocorréncia do obito.

2. Deve-se sempre tentar, por meio de investigacao epidemiologica, obter os dados
clinicos e laboratoriais necessarios a classificacao do caso em algum dos criterios
principais (CDC Adaptado e/ou Rio de Janeiro/Caracas). Caso haja a reclassificacao
do caso para algum outro critério principal, a data do diagnostico podera ser
retificada.

3. Mo processo de investigacao, a partir das DO, pode haver a exclusao da aids
como sendo a causa basica do obito, guando forem identificadas outras causas de
imunodeficiéncia e nao houver evidéncia da infeccao pelo HIV.

4. Quando em algum dos campos de preenchimento da DO houver mencao a alguma
doenca indicativa de imunodeficiéncia mas nao houver registro da infeccao pelo
HIV ou da aids, deve-se realizar também investigacao epidemioldgica com a
finalidade de se obterem dados clinicos e/ou laboratoriais adicionais necessarios
para a classificacac do caso como aids. Deverao ser excluidas outras causas de
imunodeficiéncia.

5. QOutras causas de imunodeficiéncia: a) tratamento prolongado com carticosterdides
ou doses elevadas de corticosterdides (esquemas imunodepressores) trés (3) meses
antes do inicio da doenca indicativa de aids; b) outros tratamentos imunodepressores
(guimioterapia antineoplasica, radioterapia, etc.); c) presenca de pelo menos uma
(1) dessas doencas: doenca de Hodgkin, leucemia linfocitica, mieloma multiplo e
gualguer outro cancer do tecido histiocitico ou linforreticular, ou linfadenopatia
angioimunoblastica; d) sindrome de imunodeficiéncia genetica {congénita) ou um
estado de imunodeficiéncia atipico da infeccao pelo HIV, tal comao aguelas envolvendo
hipogamaglobulinemia,
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Anexo B

SINAN
LG ey b I SISTEMA DE INFORMAGAD DE AGRAVOS DE NOTIFICAGAD  N° [ J
FICHA DE NOTIFICAGADS INVESTIGAGAD AIDS | Paclentes com 12 anos ou mals )
1
Tipo da Notfeagao T J Data da Motificagan J
= [
E -
o Municiplo de Nobficagao ‘CC-:IIgDI:IBGE:I J
E
a Unidade de Sande (ou outra fonte notificadara) ‘ codigo J
Agravn Cedigo (CI010) Cata do Dlagnastico
AIDS |
B24 [
E Nome do Paclente J F Data da Mascimanto
: | J
= foujidade  D.dis | [10]SEX0 M. Mascuina [ |[T1] RagaiCor O Escolandada (em anos de estudo conciuldos)
3 |:| M- me-.c'.J F - Feminine ?-Bapce 2Pmin JAmarsla T-Herhuma ZD=1ad 3Dedal 4DebBall |:|
a8 L1 A e 1 - Igrerds 4-Parde 5indigana fHgnomds 5 O 12 & mais 6 Hios= apica 2 lgnorads
MUmaro do Cartdo SUS jF Nomeda mée J
Lc-;ra-:lnurc-[ma. avanida,..) ‘ Codgo J HOmero J
_E [17]c omplementa (apto., casa, .} J Ponto de Refarancla J
-
z MunIcIplo de Resldancla Codigo (IBGE) Distrito
p | |
g Balmo |C-:-:n;-: (IBGE) J CEP J
[23](DDD) Telefone 700 \iharm 2-Rural || |[Z5]Pals (se residenta fora do Bras) Goago
| 3- Urbana'Rural @ - Ignorado
( Dados Complementares do Caso )
N do Prontuano J Ccupagao J
[22] Relaghes sewals [l Relagtes sexuals com Individuos sabldamsnts HIV+AIDS
1- 56 com Homens 2 - 56 com mulneres I P e B g s O J
3 - Com homens & mulnerss 4 - Mao se aplica 9 - lgnorado 1
N aproxdmado de parcelrs com quem teve rdagdss sexuds nos ollmos 10 ancs J
E INfarmaga0 sobra o parcelroja) sexual 1-3Im 2-Nao 9-lgnorado 1Us0 de Drogas Injetavels
5 [ Parcainoa) que mantem relagtes bissexals 1-Sim 2-Nao 9-Ignorada [l J
B [] Parcairoiay usuarioqa) de drogas Injetawels Hemoflia
~E [ Parceinoa) que recebey transtusan da sanguaidemvados Memalia 1-SIm 2-Na0 9-Ignorada 0 J
=
oy
% Histaria de fransfusao da sanguerdarivados:
‘g Apas Invesigagan reallzada conforme algodime do PM DST/AIDS, atransiusao ol considerada causa da Infecgdo pelo HIV'?
£ 1-Sim 2-Nao 1 J
-
Data da transfusao Munlzipio onde fol realizada a fransfusag J
Institulgao cnda fal realizada a frasnfusao. J
308 Transmissfo vertial 0 Acidents com materia Dildgico COM SCrOCOMVErSA0 apos 6 mesas
1-5m 2-MNao ]
3- Naose Aplica 0 - Ignorado 1-SIm  2:Nao 9-Ignorado
Alds am paclantes com 13 anas oU mas CBS: Esta flcha deve ser utlllzada para SYS 130204

casos notlficados a partlr de 01/01/2004
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E Critério Rio de Janeire/Caracas 1-5im, durants o diagnastico 2- M@0 3- SIm, 8pds odisgniéstico 9 - Ignorado
Sarcoma de Kapasl (10) [ caguexa ou perda de pesa malor que 10% (2)*
[] Tuberculosa disseminadasssdra-pulmonarndo cavtaria (10) [ ] Astenia malor au Igual a1 més (2)*
[ ] candidcse oral cu leuzoplasia pliosa (5) [ ] pemalita persistents (2)
[ ] Tuberculose pulmonar camtana cu ra es pacificada (5) [ ] #nemia efou Infopenia sfou frombocitopenta (2)
[ ] Herpes zostar sm Indhiduo menor ou Igual a B0 anos (5) [[] Tosse persistenta cu quaguar pnaumonia (2)*
|:| Disfun;an do slstema nencso central (5) |:| Linfadenopatia malkor ou Igual a 1em, malor ou [gual a 2 sitlos
axtra-Inguinals  por tempo malcr cu lgua a 1 més (2)
[] oiamelaigua ou malcr a1 més (2)
= |:| Fabre malor ou lgual a 38°C por tempo malor cu lgual a 1 mas (2)* ‘Exciulda a tubarculoss como etlologla
H
=
=] E‘ Critério COC adaptado 1-5Im, durante o dlagnostica 2 -Mao 2- Sim, apos o diagndstico @ - Ignorade
5 [ ] cancer cendeal Invasivo (] winroma nao Hoagkin & outros Infomas
=
= [ candidosa {esfago, traquela, bronguis, puimic) [] Linfoma primarto do cérebro
[ ] citomagaicvircse {excata figada, bagn ou infonadas) ] micobactenose dissaminata excato tupercuioss & hansan ase.
[ ] criptococoss extrapuimeriar [] Preumania por 2. carnil
[ ] criptosperidiose Intestinal crtnica [ ] Reativagao de doenga da Chagas (meningoencetaliz eiou miscardits)
Herpes simples mucocutanes > 1 s ou em bronguics, _ )
1 Plimdas ou trato gastro-intastinal, [] saimoneioss (septicemia recorrante)
(] Histoprasmase disseminaca [ Toxoplasmase carsbral
[ 1sosponidioss Intestinal cronica
[] Leucoencetanpatia muttirocal progressiva
2] [#2] Eviaencia iaboratorial ce infecgao peio HIV T 5] Contagem da
= 1-Posifive 2-Magatvo 3-Inconclushvo 4-Mao reallzado S-lgnorado labcratorial do HIV Linrocios CD4+
==
§ £ [ ] Teste da triagem (1= Testa) (] Testa canfirmateria
3 [] Teste datriagam (2° Tests) | | | |
4 UF Munlclplo onde s reallza o tratamenta J Unidade de sands onde se realiza o ratamanto J
] ol sihuagan atual 0] Data do Obito
E 4 1-Vho 2-Morlo 9 - Ignorado ] ‘
e
& | |
=3 Critéric obito - Daclaragao da 00Ito com mangan de alds, oJ HIV & causa de morte associada a
B Imunodeficlancla, sem classificagao por outro criténo apss Investigagao
g 1-Sim 2-Nao S-ignorado L]
E F‘ Nome J FuNGao J
2
8 | [54] Assinatura
5 J

A5 Casalas N80 deverdo ficar em branco. Ma ausencla de Informagio usar categoria ignorada. As Instrugdes sobre a codificagao de cada ltem
deverao ser rigorosaments sequidas.

- Diata de Diagnostic o; Registrar o dia, més @ ano do diagnostico de alds (data em que o casa 1ol cormimmada segundo os erilérios
precanizados). Preenchimanto abrigatno. Mo caso de nolificago de soropositivo usar deta de svdéncla laboratorial do HIW.

8- Diala de Mascimento: Devera Ser anatada em bermas NUMEros, o valoras referartes ao dia, mas & ano.

9- Idade; Andtar a |dade do packents soments se a data de nascimenta Tor desconnecida. Se o paclenta NS0 SOUDBEr INTOIMAr a sua ldada,
anctar, obrigatoriamente, a ldade apananta.

12- Escolaridade: Praancher com o codigo comespondenta a0 nomers de anos conclu(dos com aprovagao.

28-30- Motar gue se frata de cateqoria de eXposIcAD & NAD pratica SexUal. Quando o contato sexual nAo for considarado categaria de
exposigio marcar "nfo se aplica”. O caso classificado na categora de exposigdo sexual, corgalodamenta, devers ter parceria classificada
no ftem 31. Na auséncla de Informagio presncher com Ignorado. Mo campo 39 para preenchimento da cabegoria 'nfo se aplica’

observar Intervalo de tempo entra o reglstro do 1° caso em mulhares @ data de diagnastico.

4142 e 51- Somenta para casos qua preencham os critéros de delnigio do caso de alds em paclantes com 13 ance ou mals:

a) Evidencla |boratorlal(*) de Infeccan palo HIV & 10 pontos no oritéro Rlo de JanelmiCaracas (campo 413, efou

Ly Evidéncla laboratodali*) de Infeccao pelo HIV @ presencga de pelo menos uma doenca Indicativa de Imunodeflcléncia do critéro

CDC adaplado (campo 42) siou’ contagem de IInfecitos CO4 abalx de 350 (campa 45), ou

c) Declaragio da Obito com mengfo de Alds/SIDA ou Infecsa0 peio HIV, & qua apds Inves igagsio epldemioibgica n&o possa ser descartado
ou enquadrado em nanhum dos critéros de definigao de caso de ads.

(*)evidencia laboratodal do HIV em paclantes que apresentem situagles cliinicas laboratorials compstivals com Imunodefclancla (campa 43):
Reathdade em 2 testes de triagem ou em 1 teste conflrmatorio para datec gao de antlcorpos antF-HIV . Os testes mals comuns sao

Triagam: ELISA, ELA, MEIA & quimioluminiscancla;

Confirmatarios: Western Blot, Imuncfiuorescéncia Indireta, Imunoblot & tastes de amplificazao de acidos nickelcos (PCR & MASBA).

Inst mughes para Preenchimento da Ficha

Alds em paclentes com 13 anos cu mals. OBS: Esta ficha deve sar lltlll_lﬂﬂﬂ para svs 13002104
Cas0s notiflicados a partlr de 010172004 e
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Anexo C

UNIVERSIDADE DE FRANCA &2 ‘-W@%
Pro-Reitoria Adjunta de Pesquisa e de Pos-Graduacio \

Etica,
) pesquis®

OF.CEP/061/06/28.04.06

Prezado (a) Professor(a),

Ref.: Processo n. 061/06

De ordem do Coordenador do Comité de Etica em Pesquisa desta
Universidade, informo que o referido Comité, em sess&o realizada em 28 de
abril de 2006, deliberou APROVAR o Projeto de Pesquisa envolvendo seres
humanos intitulado: "Caracteristicas epidemiolégicas dos pacientes com AIDS
no Municipio de Sete Lagoas, Minas Gerais® ser desenvolvido por Vossa
Senhoria, na Universidade de Franca.

O ATESTADO DE APROVACAO para publicagdo final sera
expedido pelo Comité de Etica em Pesquisa, apés a entrega e aprovagio do
Relatorio Final.

Na oportunidade, lembramos da necessidade de entregar na
Secretaria do Comité, o RELATORIO FINAL preenchido em formulario préprio
disponivel no site da Unifran, impreterivelmente, até o dia 25 de agosto de
2006.

Atencigsamentg,

[
&
|

JU

.Montesanti
mité de Etica em Pesquisa

Adriana
Secretaria “ad hoc" do

llmo(a). Sr(a).
Pesquisador(a) Eliana Soares de Souza

Av. Dr. Armando Salles Oliveira, 201 — GEP: 14404-600 — Franca - 530 Paule — Fone: (16) 3711.8828 - Fax. (16) 3711.8886
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Anexo D

Sete Lagoas, 03 de agosto de 2005,

Diretoria de Agdes Descentralizadas de Saiude de Sete Lagoas
Secretaria de Estado da Satde do Estado de Minas Gerais

Sra. Vitoria Licia da Silva Figueiredo
Diretora DADS- Sete Lagoas

Venho através desta, solicitar a sua autorizagio para utilizagio dos dados
do Sinam relativo ao municipio de Sete Lagoas, no periodo compreendido entre o ano
de 1986 a 2004. Estes dados serio utilizados para a elaboragio de um perfil
epidemiologico, visto que esse municipio ndo o possui de forma sistematizada.
Gostariamos de excluir de nossa solicitagio dados pessoais ou de identificagio de
paciente, visto que a pesquisa ¢ de cunho epidemiclogico e estes dados (nomes,
enderego, nome mie) ndo nos interessa.

Esta pesquisa terd como orientador o professor Dr. Eduardo Zaia e sera
apresentada obrigatoriamente ao Comité de Etica da Universidade de Franca — SP,
previamente a publicagao.

Como este estudo é uma exigéncia para conclusio do mestrado em
Promogio de Saide, nos colocamos a disposi¢do para apresentar esse trabalho a DADS-
SL e a SMS-SL. O objetivo deste trabalho ¢ melhorar a assisténcia ao paciente HIV, dar
subsidios a outros estudos e contribuir para o planejamento e execugdo de agoes de
prevengio da AIDS. ;

e
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Baixar livros de Literatura

Baixar livros de Literatura de Cordel
Baixar livros de Literatura Infantil
Baixar livros de Matematica

Baixar livros de Medicina

Baixar livros de Medicina Veterinaria
Baixar livros de Meio Ambiente
Baixar livros de Meteorologia
Baixar Monografias e TCC

Baixar livros Multidisciplinar

Baixar livros de Musica

Baixar livros de Psicologia

Baixar livros de Quimica

Baixar livros de Saude Coletiva
Baixar livros de Servico Social
Baixar livros de Sociologia

Baixar livros de Teologia

Baixar livros de Trabalho

Baixar livros de Turismo
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