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RESUMO

Objetivo: Analisar o perfil epidemiolégico dos casos de AIDS no Brasil no periodo de 1980 a 2024.
Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem quantitativa, baseado em dados secundarios
obtidos do Sistema de Informagado de Agravos de Notificagdo (SINAN), disponiveis no DATASUS. A
pesquisa analisou os casos de AIDS notificados no Brasil entre 1980 e dezembro de 2024, com coleta de
dados realizada em junho de 2025. Foram consideradas variaveis sociodemograficas e epidemiolégicas. Os
dados foram organizados e analisados por meio dos softwares Microsoft Excel 2010 e Tabwin 4.1.5.
Resultados: A AIDS no Brasil apresenta crescimento continuo, com destaque paraSao Paulo(27,77% dos
casos) e predominancia no sexo masculino (67,6%), especialmente de 30 a 39 anos (46,7% homens; 45,3%
mulheres). A maioria dos diagndsticos ocorre em pessoas brancas (64,5%) e com escolaridade da 5% a 82
série do ensino fundamental (20%). A principal forma de transmissdo é sexual entre heterossexuais
(50,2%). Conclusao: Apesar dos avangos no diagnéstico e tratamento, a epidemia requer a¢des continuas,
intersetoriais e adaptadas as realidades regionais, com foco na equidade e inclusdo de populacdes
historicamente negligenciadas.

Palavras-chave: Transtorno do espectro autista, Transtorno autistico, Criangas, Equipe de assisténcia ao
paciente.

ABSTRACT

Objective: To analyze the epidemiological profile of AIDS cases in Brazil from 1980 to 2024. Methods: This
is a descriptive study with a quantitative approach, based on secondary data obtained from the Notification
Diseases Information System (SINAN), available on DATASUS. The research analyzed documented AIDS
cases in Brazil between 1980 and December 2024, with data collection conducted in June 2025.
Sociodemographic and epidemiological variables were considered. The data were organized and analyzed
using Microsoft Excel 2010 and Tabwin 4.1.5 software. Results: AIDS in Brazil shows continuous growth,
with an emphasis on S&o Paulo (27.77% of cases) and a predominance in the male sex (67.6%), especially
in the age group of 30 to 39 years (46.7% men; 45.3% women). The majority of diagnoses occur in white
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individuals (64.5%) and with educational attainment from the 5th to the 8th grade of elementary school
(20%). The main mode of transmission is sexual among heterosexuals (50,2%). Conclusion: Despite
advances in diagnosis and treatment, the epidemic requires continuous, cross-sectoral actions adapted to
regional realities, focusing on equity and inclusion of historically neglected populations.

Keywords: Autism spectrum disorder, Autistic disorder, Children, Patient care team.

RESUMEN

Objetivo: Analizar el perfil epidemiolégico de los casos de sida en Brasil en el periodo de 1980 a 2024.
Métodos: Se trata de un estudio descriptivo, con enfoque cuantitativo, basado en datos secundarios
obtenidos del Sistema de Informacion de Agravios de Notificacion (SINAN), disponibles en DATASUS. La
investigacion analizé los casos de sida notificados en Brasil entre 1980 y diciembre de 2024, con
recoleccion de datos realizada en junio de 2025. Se consideraron variables sociodemograficas y
epidemioldgicas. Los datos fueron organizados y analizados mediante los software Microsoft Excel 2010 y
Tabwin 4.1.5. Resultados: El sida en Brasil presenta un crecimiento continuo, con énfasis en Sao Paulo
(27,77% de los casos) y predominancia en el sexo masculino (67,6%), especialmente de 30 a 39 afos
(46,7% hombres; 45,3% mujeres). La mayoria de los diagndsticos ocurre en personas blancas (64,5%) y
con escolaridad de 52 a 82 serie de la educacién primaria (20%). La principal forma de transmisién es sexual
entre heterosexuales (50,2%). Conclusiéon: A pesar de los avances en el diagnéstico y tratamiento, la
epidemia requiere acciones continuas, intersectoriales y adaptadas a las realidades regionales, con un
enfoque en la equidad y la inclusién de poblaciones histéricamente desatendidas.

Palabras clave: Trastorno del espectro autista, Trastorno autista, Nifios, Equipo de atencion al paciente.

INTRODUGAO

No contexto atual, a AIDS permanece como um dos desafios mais significativos para a saude publica no
Brasil e no mundo desde sua identificagdo no inicio dos anos 1980. Dessa forma, a AIDS é uma retrovirose,
uma condi¢do causada pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV) transmitida principalmente por via
sexual e parenteral e que, no decorrer de sua histéria natural, causa deplegcdo de linfécitos T CD4+
essenciais para coordenar a resposta imune com consequente queda da imunidade e predisposigdo para
doencas oportunistas graves. Nesse sentido, devido ao comprometimento da fungdo do sistema
imunoldgico, o ser humano esta sujeito a um aumento da suscetibilidade a infec¢des oportunistas e por
vezes até a algumas neoplasias, devido ao corpo se encontrar vulneravel (SOUSA AIA e JUNIOR VLP,
2016).

Em 2024, estimava-se que 40,8 milhdes de pessoas viviam com o HIV em todo o mundo, com uma
variagao entre 37 milhdes e 45,6 milhdes (UNAIDS, 2024). Nesse mesmo ano, aproximadamente 1,3 milhdo
de pessoas contrairam o HIV e 630 mil morreram em decorréncia de doengas relacionadas a AIDS. Ainda
segundo o UNAIDS, 31,6 milhdes de pessoas estavam em tratamento com terapia antirretroviral. Desde o
inicio da epidemia, 91,4 milhdes de pessoas foram infectadas pelo HIV e 44,1 milhdes morreram de
doencas relacionadas a aids.

No Brasil, entre os anos de 2011 e 2021, mais de 52 mil jovens com idades entre 15 e 24 anos evoluiram
de infecgao pelo HIV para a fase de AIDS. Ainda em 2021, foram notificados 40,8 mil novos casos de HIV e
35,2 mil casos de AIDS no pais. Segundo o Sistema de Informagao sobre Mortalidade (SIM), mais de 11 mil
6bitos atribuidos a doencga foram registrados, resultando em uma taxa de mortalidade padronizada de 4,2
6bitos por 100 mil habitantes (BRASIL, 2023).

Historicamente, entre 1980 e 1988, o Brasil apresentou indices de mortalidade extremamente elevados
em decorréncia da AIDS. Um estudo ecolégico que analisou a carga e as tendéncias da AIDSno Brasil entre
1980 e 2015 identificou um aumento médio de 3,18% na incidéncia da doenga, indicando que, apesar dos
avangos, a taxa permaneceu elevada, com perspectiva de crescimento nos anos subsequentes
(TRAEBERT J, et al., 2018).
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A infecgéo pelo HIV continua a representar um desafio para a saude publica, em virtude da AIDS ser
uma condigao crénica com elevado impacto social, frequentemente associada ao estigma e a discriminagao
(MONTEIRO, et al., 2013).

Apesar dos esforgos em prevengdo e tratamento, dados do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagdo (SINAN) apontam uma tendéncia de queda na taxa de detecgdo de AIDS no pais nos ultimos
anos. Em 2012, a taxa foi de 21,7 casos por 100 mil habitantes; em 2014, 20,6; em 2016, caiu para 18,9; e,
em 2018, chegou a 17,8 casos por 100 mil habitantes - o que representa uma redugéo de 17,6% em um
periodo de dez anos (BRASIL, 2012).

Em 2020, o Brasil registrou aproximadamente 29 mil novos casos de AIDS, com 10.417 ébitos atribuidos
a doencga (BRASIL, 2021). No cenario internacional, pactuagbes globais vém reforgando o compromisso
com a redugédo da incidéncia de AIDS, com metas projetadas para serem alcangadas até 2030.

Nesse contexto, destaca-se a meta 90-90-90, estabelecida em 2016: garantir que 90% das pessoas
vivendo com HIV conhegam seu diagnéstico; que 90% das diagnosticadas estejam em tratamento
antirretroviral; e que 90% das que recebem tratamento apresentem carga viral indetectavel. No entanto,
esses objetivos ainda nao foram atingidos. Em 2019, estimativas indicavam que apenas 81% das pessoas
infectadas sabiam de sua condi¢ao sorologica (UNAIDS, 2022).

Esses dados evidenciam ndo apenas o cenario critico da epidemia de AIDS, mas também os desafios
para o cumprimento das metas propostas pela Organizagao das Nagbes Unidas (ONU) para a préxima
década. A complexidade da resposta ao HIV/AIDS é agravada por fatores estruturais e sociais que
influenciam diretamente a distribuicdo da doenca. Nos paises em desenvolvimento, esse quadro é ainda
mais preocupante, dada a limitagdo no acesso a testes e terapias, o que contribui para o aumento da
incidéncia, prevaléncia e mortalidade relacionada a AIDS (DELGADO RS e RUBIN O, 2022). Diversos
fatores estdo envolvidos nessa problematica, entre eles destacam-se: barreiras de acesso ao teste de HIV;
dificuldades no diagndstico precoce; abandono do traxtamento antirretroviral; dificuldade de acesso aos
servigos de saude, entre outros (SOUSA LRM, et al., 2021; LIO IFM, et al., 2023).

O crescimento da incidéncia de casos de AIDS é particularmente alarmante no Brasil, um pais que,
apesar de décadas de investimentos em prevencdo e redugdo de danos, ainda enfrenta importantes
desafios no enfrentamento da epidemia (BATISTA JFC, et al., 2023).

Diante disso, torna-se fundamental o incentivo a produgcdo de pesquisas que fomentem a reflexao
continua sobre o tema, de modo a subsidiar a revisdo, ampliagao e aprimoramento das politicas publicas de
saude voltadas ao enfrentamento do HIV/AIDS. Assim, o artigo este estudo teve como objetivo analisar o
perfil epidemioldgico dos casos de AIDS no Brasil no periodo de 1980 a 2024.

METODOS

Trata-se de um estudo retrospectivo, descritivo, de abordagem quantitativa realizado com base em
dados secundarios obtidos do SINAN, disponiveis publicamente no Departamento de Informatica do
Sistema Unico de Saude (DATASUS). A populagdo analisada corresponde aos casos notificados de AIDS
no Brasil entre os anos de 1980 e dezembro de 2024. A coleta de dados foi realizada no més de junho de
2025.

O estudo contemplou variaveis sociodemograficas e epidemiolégicas, a saber: ano do diagndstico;
regido do pais (Norte, Nordeste, Centro-Oeste, Sudeste e Sul); sexo (masculino e feminino); cor da pele
(branca, preta, parda, amarela e indigena); faixa etaria (<1, 01 a04,05a 09, 10 a 14,15a19,20a 29, 30 a
39, 40 a 49, 50 a 59, 60 a 69, 70 a 79 e = 80 anos); escolaridade (analfabeto, 12 a 42 série incompleta, 42
série completa, 52 a 82 série incompleta, fundamental completo, médio incompleto, médio completo, superior
incompleto e superior completo) e categoria de exposigdo (homossexual, bissexual, heterossexual, uso de
drogas injetaveis, hemofilia, transfusdo sanguinea, acidente com material biolégico, transmissao vertical e
casos com informagdo ignorada).
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Os dados extraidos foram organizados, tabulados e analisados com o auxilio dos softwares Microsoft
Excel (versdo 2010) e Tabwin (versao 4.1.5), ambos amplamente utilizados para manuseio e cruzamento de
grandes bancos de dados em saude publica. A analise estatistica foi conduzida por meio da técnica de
estatistica descritiva, utilizando-se de frequéncias absolutas e relativas (porcentagens), com o objetivo de
identificar e apresentar a distribuicdo dos casos de AIDS segundo as variaveis selecionadas. Os resultados
foram sistematizados em tabelas, permitindo melhor visualizacdo e compreensao dos padrées encontrados.

Por se tratar de um estudo com base em dados secundarios, de dominio publico e sem identificagdo dos
individuos, ndo foi necessaria a submissdo a apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa, conforme
estabelece a Resolugdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que orienta sobre as diretrizes éticas
para pesquisas envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012).

RESULTADOS

A analise dos dados epidemiolégicos dos casos de AIDS no Brasil baseou-se em informagdes
provenientes do SINAN, disponibilizadas pelo DATASUS. A classificacdo das categorias analisadas
considerou as seguintes variaveis: periodo de diagnéstico, regido, faixa etaria, raca/cor, escolaridade e
categoria de exposi¢do. Essas variaveis foram estratificadas por sexo, possibilitando uma caracterizacao
mais precisa do perfil epidemiolégico da doenga conforme apresentado na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracteristicas sociodemograficas das pessoas com AIDS no Brasil, entre 1980 - 2024
1980 — 2002 N (%) 2003— 2024 N (%)

Periodo das variaveis

F % F %
Sexo
Masculino 222.978 69,57% 549.909 65,07%
Feminino 97.506 30,42% 295.080 34,92%
Total 320.484 100% 844.989 100%
Racga/Cor
Branca 36.838 60,93% 236.454 46,03%
Preta 6.507 10,76% 58.601 11,41%
Amarela 365 0,60% 3.154 0,61%
Parda 16.820 27,82% 213.895 41,63%
Indigena 60 0,20% 1.577 0,31%
Total 60.450 100% 513.681 100%
Faixa etaria
0-14 11.863 3,70% 16.446 1,90%
15-19 7.072 2,20% 17.019 2,00%
20-29 93.081 29,20% 201.252 23,80%
30-39 124.428 38,90% 269.992 31,90%
40-49 58.337 18,20% 198.744 23,50%
50-59 18.858 5,90% 99.079 11,70%
60 ou mais 6.665 2,10% 42.631 5,00%
Total 320.304 100% 845.167 100%
Escolaridade
Analfabeto 1 1,47% 157 3,10%
Ens. Fundamental 21 30,88% 792 15,63%
Ens. Médio 28 41,18% 3.063 60,45%
Ens. Superior 18 26,47% 1.055 20,83%
Total 68 100% 5.067 100%
Categoria de Exposi¢cao
Homossexual 43.429 13,55% 102.028 12,07%
Bissexual 25.319 7,90% 30.331 3,59%
Heterossexual 122.764 38,31% 305.498 36,13%
UDI 53.527 16,70% 21.196 2,51%
Hemofilico 1.165 0,36% 156 0,01%
Transfusdo 2.167 0,68% 215 0,03%
Acidente com Mat. Biolégico 4 0,00% 23 0,00%
Transmissao Vertical 8.692 2,71% 10.581 1,25%
Ignorado 63.429 19,79% 375.075 44,36%
Total 320.496 100% 854.103 100%

*UDI - Usuérios de drogas injetaveis. Fonte: Dourado AML, et al., 2025. Baseado em dados do Sistema de Informagéo
de Agravos de Notificacdo - Sinan Net.
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A Tabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemograficas dos casos de AIDS notificados entre 1980 e
2024, apontando, por meio da distribuicdo em porcentagem a redugédo dos casos da doenga ao longo do
periodo analisado.

Figura 1 - Mapa de distribuicdo em porcentagem (%) de casos de AIDS nas UF entre 1980-2024

até 5,67%
5,68% --| 11,20%
11,21% --| 16,72%
16,73% --| 22,25%
22,26% --| 27,77%

*Os dados apresentados podem conter arredondamentos autométicos decorrentes das configuragdes do
sistema Tabwin.

Fonte: Dourado AML, et al., 2025. Baseado em dados do Sistema de Informacao de Agravos de Notificacdo
-Sinan Net.

O mapa gerado por meio do software Tabwin evidencia que a Unidade da Federagdo (UF) com maior
nimero de casos é S&o Paulo, com aproximadamente 28% de casos, equivalente a 323.728
diagnosticados, localizada na regido Sudeste, cujo Grafico 1 destaca como regido com maior concentragao
de casos.

Por outro lado, o estado do Acre apresenta o menor numero de diagndsticos, com 1.732 casos
registrados. No periodo total, foram notificados 854.103 casos de AIDS no Brasil. A evolugdo temporal
mostra crescimento expressivo até o inicio da década de 2010, com pico em 2013 (43.773 casos), seguido
por estabilizacdo e queda, chegando a 17.889 casos em 2024.
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Grafico 1 - Distribuicdo segundo sexo e ano de diagnéstico dos casos de AIDS no Brasil entre 1980 e 2024.
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Fonte: Dourado AML, et al., 2025. Baseado em dados do Sistema de Informagao de Agravos de Notificagao
- Sinan Net.

No Grafico 1, observa-se a distribuicdo dos casos de AIDS por sexo ao longo de 44 anos, evidenciando
que o sexo masculino apresenta um nuamero significativamente maior de diagndsticos, com uma estimativa
de 576.88 casos, em comparagéo ao sexo feminino, que contabiliza 276.147 casos.

Grafico 2 - Distribuigdo de casos de AIDS no Brasil segundo sexo e faixa etaria.
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Fonte: Dourado AML, et al., 2025. Baseado em dados do Sistema de Informagdo de Agravos
de Notificagao - Sinan Net.

A faixa etaria destacada no Grafico 2 indica um pico no diagnéstico de AIDS entre adultos de 30 a 39
anos, com 269.229 casos registrados no sexo masculino e 125.087 no sexo feminino. Considerando todas
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as idades, a soma das faixas de 20 a 29 anos (294.333 casos) e 30 a 39 anos (394.350 casos) representa
mais de 59% do total nacional. Também é expressivo o numero de casos em idades mais avangadas, com
289.901 registros entre 40 e 59 anos e 59.223 acima de 60 anos.

Gréfico 3 - Distribuicdo de casos de AIDS no Brasil segundo sexo e escolaridade.
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Fonte: Dourado AML, et al., 2025. Baseado em dados do Sistema de Informacédo de Agravos
de Notificagado - Sinan Net.

No que tange ao grau de escolaridade, no Grafico 3, os dados compreendidos entre 1980 e 2024
indicam que o maior nimero de casos de AIDS foi registrado entre individuos com escolaridade
correspondente a 52 a 82 série do ensino fundamental, totalizando 170.395 casos. Em contraste, observa-se
que individuos analfabetos apresentaram a menor incidéncia, com 22.294 casos notificados.

Grafico 4 - Distribuicdo de casos de AIDS no Brasil segundo sexo e categoria de exposigao.
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Fonte: Dourado AML, et al.,, 2025. Baseado em dados do Sistema de Informagdo de Agravos de
Notificagao - Sinan Net.
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O Grafico 4, referente a categoria de exposi¢cao aos casos de HIV/AIDS, evidencia que a maioria dos
casos foi causada pela transmissdo sexual entre heterossexuais, totalizando 428.262 registros, em
comparagdo com 145.457 casos entre homossexuais. Por outro lado, a categoria com a menor taxa de
transmissao corresponde aos acidentes com materiais bioldgicos, com apenas 27 casos registrados.

DISCUSSAO

A epidemia de HIV/AIDS no Brasil, desde sua identificagdo em 1980 até 2024, apresenta um panorama
complexo e multifacetado, totalizando 854.103 casos notificados no periodo. A evolugédo dos casos ao longo
das décadas evidencia um crescimento expressivo até o inicio dos anos 2010, com um pico em 2013
(43.773 casos), seguido por uma tendéncia de estabilizagao e posterior redugao, alcangcando 17.889 casos
em 2024. Esse comportamento sugere impactos positivos das politicas publicas de prevengao, diagndstico
precoce e tratamento antirretroviral gratuito, disponibilizado pelo SUS desde 1996 (BRASIL, 2022).

A distribuigdo por sexo revela uma predominancia significativa do sexo masculino, com 576.881 casos
(69,57%) em comparagdo a 276.147 (30,42%) do sexo feminino, corroborando o padrédo histérico da
epidemia, que inicialmente afetou de forma desproporcional os homens, especialmente aqueles que fazem
sexo com outros homens (HSH). A maior concentragdo dos casos entre homens evidencia a permanéncia
de vulnerabilidades especificas nesta populagido, além de apontar para lacunas ainda existentes nas
estratégias de prevencéo direcionadas (VERAS MASM, et al., 2020).

A anadlise etaria indica que a faixa entre 20 a 34 anos concentra a maioria das notificagbes, sendo
294.333 casos na faixa de 20 a 29 anos e 394.350 casos entre 30 e 39 anos, o que representa mais de 59%
dos casos. Esse dado evidencia a maior exposi¢gao de jovens adultos, seja por iniciagdo precoce a vida
sexual, praticas sexuais desprotegidas ou baixa adesao a testagem e profilaxias. As agbes de prevengao
devem, portanto, ser intensificadas nesse grupo, com foco em educagdo sexual, promogédo da PrEP e
estratégias especificas de comunicagéo (UNAIDS, 2023).

Em relagéo a raga/cor, observa-se predominancia entre pessoas brancas (273.289), seguidas por pardas
(230.475) e pretas (65.108). Contudo, os dados evidenciam que a epidemia afeta proporcionalmente mais
pessoas negras (pretas e pardas), principalmente em contextos de vulnerabilidade social, o que reforga a
necessidade de politicas afirmativas de equidade racial em satde. E relevante destacar que 591.468 casos
tiveram a raca/cor ignorada, o que compromete a analise aprofundada deste recorte e reflete fragilidades
nos processos de notificagcado e preenchimento das fichas de investigacdo (COSTA LL, et al., 2021).

Quanto a escolaridade, os dados mostram maior concentracdo entre pessoas com ensino fundamental e
médio incompletos: 170.395 com 5% a 82 série incompleta, 108.372 com até a 12 a 42 série incompleta e
93.774 com ensino médio incompleto. Isso reforga a associagdo entre menor nivel educacional e maior
vulnerabilidade ao HIV, o que deve direcionar estratégias de prevengdo em espagos educativos e
comunitarios com linguagens acessiveis e a¢des de inclusdo (BRASIL, 2022).

A categoria de exposi¢ao hierarquizada revela predominancia da transmissdo heterossexual (428.262
casos), seguida pela homossexual (145.457) e bissexual (46.723). Destaca-se ainda a categoria UDI, com
74.723 casos, e a transmissédo vertical (19.273). Apesar dos avangos na prevencao da transmissao vertical
com uso de antirretrovirais em gestantes, ainda ha desafios na captacdo precoce dessas mulheres e na
adesdo ao tratamento durante o pré-natal (SILVA LR, et al.,, 2020). O elevado numero de casos com
exposicéo ignorada (438.504) também compromete as analises mais precisas e revela limitagcbes nas
etapas de investigagcao epidemioldgica.

Observa-se, a partir dos dados do DataSUS, uma mudanga significativa no perfil da epidemia ao longo
das décadas. Enquanto na década de 1980 os casos estavam concentrados principalmente em grandes
centros urbanos e em populagdes-chave, como HSH e UDI, a partir dos anos 2000 a epidemia se
interiorizou, atingindo municipios de médio e pequeno porte, principalmente nas regiées Norte e Nordeste.
Essa descentralizagdo exige uma revisdo das estratégias de enfrentamento, com fortalecimento da atencao
primaria e capacitacao das equipes locais de saude (BRASIL, 2024).
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Um dado que chama atencgao diz respeito a categoria “ignorado” em diversas variaveis, como raga/cor
(591.468 casos), escolaridade (389.350) e categoria de exposigdo (438.504). A alta proporgdo de dados
ignorados compromete o planejamento de politicas publicas mais especificas, uma vez que invisibiliza
populacdes vulneraveis. Esse problema pode estar relacionado a precarizagao da vigilancia epidemiolégica,
a sobrecarga dos profissionais de saude e a falta de valorizagdo da coleta de dados qualificados nos
sistemas de notificacdo (COSTA LL, et al., 2021).

Além disso, nota-se uma diferenga marcante no padrao de infecgao entre os sexos. Entre os homens, a
maior parte das notificagbes se concentra nas categorias homossexual e bissexual, enquanto entre as
mulheres, a via de transmissao é predominantemente heterossexual. Isso reforca a vulnerabilidade da
mulher na relagdo sexual, muitas vezes exposta ao risco pela dificuldade em negociar o uso do
preservativo, especialmente em contextos de violéncia de género e dependéncia econOmica (VERAS
MASM, et al., 2020).

A analise por faixa etaria também destaca uma persistente incidéncia em grupos acima de 40 anos.
Embora o foco das campanhas de prevencdo ainda esteja majoritariamente voltado para os jovens, dados
mostram que 289.901 casos ocorreram entre individuos de 40 a 59 anos e 59.223 casos acima de 60 anos.
Esse achado reforga a importancia de incluir os idosos nas politicas de educagéo sexual e prevencao ao
HIV, considerando o aumento da atividade sexual nessa faixa etaria e o uso reduzido de preservativos
(SILVA IN, et al., 2020).

A transmissdo vertical do HIV, embora represente percentual pequeno em relagdo ao total (19.273
casos), é particularmente sensivel, pois é passivel de prevengéo quase total com intervengdes oportunas. A
presenga de casos ainda atualmente revela falhas na cobertura de testagem no pré-natal e na adeséo ao
tratamento. O acompanhamento rigoroso de gestantes HIV+ e o uso de antirretrovirais, além do parto por
cesariana em casos indicados e substituicdo do aleitamento materno, séo estratégias eficazes ja disponiveis
no SUS, mas que ainda enfrentam desafios de implementagéo, especialmente em regides mais pobres
(BRASIL, 2022).

Em relacdo aos UDI, o dado de 74.723 casos notificados aponta para uma populagéo historicamente
marginalizada e com reduzido acesso a prevengao e cuidados. A oferta de politicas de reducdo de danos,
como distribuicdo de seringas estéreis e educagao sobre praticas seguras, é fundamental para esse grupo,
mas ainda carece de expansao e financiamento adequado em diversos municipios (UNAIDS, 2023).

Por tanto, deve-se destacar que a redugédo no numero de casos nos ultimos anos, sobretudo apds 2015,
pode estar relacionada ndo apenas a avangos na prevengao e tratamento, mas também a fatores como
subnotificacdo, mudancas nos critérios de notificacdo e diminuicdo no numero de testagens em alguns
periodos, como observado durante a pandemia da COVID-19 (BRASIL, 2024).

Por fim, a analise anual dos dados mostra o crescimento continuo da epidemia até meados dos anos
2000, com estabilizacdo nos anos seguintes e queda progressiva apos 2015. Essa tendéncia reflete o
fortalecimento das politicas publicas, como o “Teste e Trate” e o incentivo ao uso da PrEP, aliados a
descentralizacdo da testagem e a ampliagdo do acesso a informagéo e preservativos (MS, 2023).

CONCLUSAO

A analise do perfil epidemioldgico da AIDS no Brasil, entre 1980 e 2024, evidencia avangos no
enfrentamento da epidemia, como a ampliagdo do diagnéstico precoce, do tratamento antirretroviral gratuito
e da descentralizacdo dos servigos, mas ressalta a persisténcia de desigualdades sociais, raciais e
regionais que influenciam a incidéncia e a distribuicdo dos casos. A predominancia de diagndsticos em
homens de 30 a 39 anos, com baixa escolaridade, e a elevada proporgdo de registros com variaveis
ignoradas comprometem a qualidade da vigilancia e o planejamento de politicas eficazes. Assim, é
necessario fortalecer a vigilancia epidemioldgica, qualificar os registros, ampliar o acesso a medidas
preventivas (testagem, PrEP, PEP e preservativos) e incluir grupos historicamente negligenciados, como
idosos, mulheres vulneraveis e usuarios de drogas injetaveis, garantindo uma resposta continua,
intersetorial e equitativa, adaptada as diversidades do pais, para reduzir de forma sustentada os casos e
melhorar a qualidade de vida das pessoas vivendo com HIV.
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