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O objetivo deste boletim é apresentar o cenario epidemioldgico das IST, AIDS E HEPATITES VIRAIS no
municipio de Aparecida de Goiania — GO, no primeiro semestre do ano de 2024. Destina-se ao uso dos
gestores de saude, publica e privada, envolvidos no planejamento, implementag¢ao, monitoramento e
avaliacdo de politicas e acdes em saude de importancia estratégica, com foco na promocao, prevencao,

recuperacao e controle das IST, AIDS e hepatites virais.

SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA DAS IST, AIDS E HEPATITES VIRAIS

As Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST) sdo causadas por virus, bactérias ou outros
microrganismos. Elas sdo transmitidas, principalmente, por meio do contato sexual (oral, vaginal, anal)
sem o uso de camisinha masculina ou feminina, com uma pessoa que esteja infectada. A transmissdo
de uma IST pode acontecer, ainda, da made para a crianca durante a gestacao, o parto ou a
amamentacao (BRASIL, 2023).

O Programa de IST, HIV/AIDS e hepatites virais tem por finalidade a observagdo e analise permanente
da situacdo epidemioldgica das IST, do HIV/AIDS, das hepatites virais e coinfec¢cdes. As IST estdo entre
os problemas de saude de maior impacto sobre os sistemas publicos de saude e sobre a qualidade de
vida das pessoas no Brasil e no mundo.

Na figura 1 observa-se a taxa de incidéncia de HIV|AIDS, crianca exposta ao HIV, Hepatites Virais e
Sifilis adquirida (por 100 mil hab.) e taxa de incidéncia de gestante HIV, sifilis congénita e em gestante
(por 1.000 nascidos vivos) notificados no municipio de Aparecida de Goiania no primeiro semestre de

2024.



Figura 1. Taxa de incidéncia de HIV|AIDS, crianca exposta ao HIV, Hepatites Virais e Sifilis adquirida
(por 100 mil hab.) e taxa de incidéncia de gestante HIV, sifilis congénita e em gestante (por 1.000

nascidos vivos) no primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania - Goids, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.

SiFILIS ADQUIRIDA | SIiFILIS EM GESTANTE | SIFILIS CONGENITA

A sifilis € uma IST curavel e exclusiva do ser humano, causada pela bactéria Treponema pallidum. Pode
apresentar varias manifestacdes clinicas e diferentes estagios (sifilis primaria, secundaria, latente e
terciaria). A sifilis pode ser transmitida por relacdo sexual sem camisinha com uma pessoa infectada
ou para a crianga durante a gestacdo ou parto (BRASIL, 2023).

No primeiro semestre deste ano, foram notificados 468 casos de Sifilis Adquirida, 184 casos de Sifilis
em gestante e 12 casos de Sifilis Congénita. A taxa de incidéncia de sifilis adquirida (por 100 mil hab.)
e taxa de incidéncia de sifilis em gestante e congénita (por 1.000 nascidos vivos) mensal e trimestral

notificadas do primeiro semestre de 2024 podem ser observados nas figuras 2 e 3.



Figura 2. Taxa de incidéncia de sifilis adquirida (por 100 mil hab.) e taxa de incidéncia de sifilis em
gestante e congénita (por 1.000 nascidos vivos) mensal no primeiro semestre de 2024. Aparecida de

Goiania - Goias, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.

Figura 3. Taxa de prevaléncia de sifilis adquirida (por 100 mil hab.) e taxa de prevaléncia de sifilis em
gestante e congénita (por 1.000 nascidos vivos) trimestral no primeiro semestre de 2024. Aparecida de

Goiania - Goias, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.



E possivel observar uma concentragio do casos de sifilis adquirida na faixa etaria entre 20 a 29 (40,4%,

189) anos e em individuos do sexo masculino (67%, 314), conforme figura 4.

Figura 4. Incidéncia de casos de sifilis adquirida segundo faixa etdria e sexo por 100.000 habitantes, no

primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.

No que diz respeito as sifilis em gestantes, no primeiro semestre deste ano, das 184 gestantes
notificadas, 96% (177) realizaram tratamento com penicilina benzatina. E importante salientar que a
penicilina benzatina é a Unica op¢ao segura e eficaz para o tratamento adequado das gestantes, e que
nas situacdes em que o tratamento for realizado com outra medicac¢ao, as criangas sdo classificadas
como caso de sifilis congénita (SC).

Em relacdo ao acesso ao pré-natal, 58% (7) das maes cujas criancas tiveram SC realizaram pré-natal,
42% (5) ndo realizaram pré-natal. Os dados apresentados remetem a importancia de avaliar a
assisténcia pré-natal oferecida a mulher e ao parceiro, uma vez que apesar de 58% das gestantes com
sifilis serem assistidas pelo pré-natal ndo tiveram o manejo terapéutico adequado para o controle da
SC.

Dos casos notificados como SC, 83% (10) das maes realizaram o tratamento de forma inadequada para
sifilis, e 17% (2) ndo realizaram o tratamento. O percentual de sifilis congénita segundo o momento do
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diagnéstico de sifilis na gestante, pode ser analisado na figura 5.

Figura 5. Percentual de sifilis congénita segundo o momento do diagndstico de sifilis na gestante, no

primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Popula¢do estimada IBGE..

HIV | AIDS

A Sindrome da Imunodeficiéncia Humana (AIDS) é a doenca causada pela infeccdo do Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV é a sigla em inglés). Esse virus ataca o sistema imunoldgico, que é o
responsavel por defender o organismo de doencgas (BRASIL, 2023).

No primeiro semestre de 2024 no municipio de Aparecida de Goidnia foram notificados no Sistema de
Informacdo de Agravos de Notificagdo (SINAN) um total de 182 casos HIV/AIDS e 12 gestantes com HIV.
Durante o mesmo periodo, ndo houve registros de casos HIV/AIDS em menores de 5 anos, por tanto,
nao houve transmissdo vertical de HIV.

Nas figuras 6 e 7, respectivamente, é possivel verificar a taxa de incidéncia de HIV|AIDS por 100.000
habitantes e de gestante HIV por 1.000 nascidos vivos mensal e trimestral no primeiro semestre de

2024.



Figura 6. Taxa de incidéncia de HIV|AIDS por 100.000 habitantes e de gestante HIV por 1.000 nascidos

vivos mensal no primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.

Figura 7. Taxa de prevaléncia de HIV| AIDS por 100.000 habitantes e de gestante HIV por 1.000 nascidos

vivos trimestral no primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.



A maior concentracdo dos casos de HIV|AIDS foi observada em adultos jovens, com idade entre 20 e
29 anos (43%, 79), do sexo masculino (85%, 155). A medida que a faixa etdria avanca, nota-se um

decréscimo no numero de casos (figura 8).

Figura 8. Incidéncia de casos de HIV|AIDS segundo faixa etaria e sexo por 100.000 habitantes, no

primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.

Dos casos notificados como HIV|AIDS no primeiro semestre de 2024, 5 tiveram como critério de
confirmacdo o 6bito, a maior parte dos casos 42% (5) na faixa etaria entre 20 a 29 anos e 67% (8) do
sexo masculino, conforme demonstrado na figura 9.

Figura 9. Prevaléncia de dbitos em pacientes notificados com HIV|AIDS segundo faixa etaria e sexo por

100.000 habitantes, no primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.



HEPATITES VIRAIS

No Brasil, as hepatites virais mais comuns s3o causadas pelos virus A, B e C. E uma infec¢do que atinge
o figado, causando alteragGes leves, moderadas ou graves. Na maioria das vezes sdo infec¢des
silenciosas que se tornam cronicas. O avango da infec¢do compromete o figado sendo causa de fibrose
avancada ou de cirrose, que podem levar ao desenvolvimento de cancer e necessidade de transplante
do 6rgdo (BRASIL, 2023).

Se tratando das Hepatites virais, nos primeiros seis meses deste ano, houve 37 casos confirmados. A
distribuicdo dos casos das Hepatites virais revelam que 70,3% (26) foram pelo virus Ce 29,7% (11) pelo
virus B. A taxa de incidéncia de hepatites virais mensal e a taxa de prevaléncia trimestral por 100.000

habitantes no primeiro semestre de 2024 pode verificar-se na figura 10 e 11, respectivamente.

Figura 10. Taxa de incidéncia de hepatites virais por classificacdo etioldgica por 100.000 habitantes

mensal no primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.



Figura 11. Taxa de prevaléncia de hepatites virais por 100.000 habitantes, trimestral, no primeiro

semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.

2,8
2,1
12 Trimestre 29 Trimestre
B VirusB Virus C

Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024. Populagdo estimada IBGE.

A distribuicdo dos casos de Hepatites virais segundo faixa etaria e sexo mostra que 59,5% (22) dos casos
ocorreram em individuos do sexo masculino, na faixa etdria entre 30 e 59 anos - 40,54% (15), conforme

figura 12.

Figura 12. Taxa de incidéncia de hepatites virais segundo faixa etaria e sexo, no primeiro semestre de

2024. Aparecida de Goiania, 2024.

20 a 29 anos _0,2 04

30 a 39 anos * 0,9
40 a 49 3nos _08 0,9
50359 anos I 9

0,6

. 0,6
60 a 69 anos 0,9

I 04
70 a 79 anos 0,0

Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024.



COMPLEXO PRISIONAL

As unidades prisionais tornam as Populag¢des Privadas de Liberdade (PPL) vulnerdveis a aquisicao de
doencas como as infecto contagiosas e as sexualmente transmissiveis. A incidéncia de IST|AIDS em PPL
chega a ser o dobro da populagdo que vive livre, isto ocorre devido ao confinamento que favorece as
relacdes homoafetivas sem o uso de preservativo, além da violéncia sexual praticada por parte dos
outros detentos e o compartilhamento de laminas de barbear e agulhas (CORDEIRO et al., 2018).

No primeiro trimestre de 2024 foram notificados 15 pacientes para HIV/AIDS. No segundo trimestre
nao houve notificacdes de IST provenientes do presidio (figura 13), em uma populacdo de 4.280 PPL.
Durante esse periodo, ndo houve notificagdes de outras IST.

Figura 13. Taxa de incidéncia de HIV/AIDS por 1.000 habitantes, no Complexo Prisional, no primeiro

semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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Fonte: SINAN, dados preliminares atualizados em 19/08/2024.

TESTES RAPIDOS: HIV | SIFILIS | HEPATITE B | HEPATITE C

Os testes rapidos de IST estdo disponiveis em todas as Unidades Basicas de Saude, UPA, CAIS,
Maternidades, CAPS, CREDEQ e SAE|CTA no municipio de Aparecida de Goiania.

Além disso, o Programa IST, AIDS E HEPATITES VIRAIS executa diversas estratégias de diagndstico
precoce das IST, entre elas esta as acdes do Centro de Testagem e Aconselhamento Itinerante (CTA
Itinerante), que é um micro 6nibus que oferece testagem rapida gratuita para diagndstico de HIV/AIDS,
sifilis e hepatites B e C, com atividade extramuros priorizando locais com dificil acesso aos servicos de
saude, aumentando o diagndstico e tratamento precoce dos agravos.
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Durante o primeiro semestre deste ano, o CTA Itinerante atuou em diversas a¢cdes de testagens em

empresas, comunidades terapéuticas e mutirdes da saude no Municipio.

O numero de testes rapidos de HIV, sifilis, hepatite B e C e de testes reagentes por 100.000 habitantes,

realizados em todas as unidades de salude, no primeiro semestre de 2024, pode ser observado na figura

14.
Figura 14. Realizacdo de testes rapidos de IST e de testes reagentes por 100.000 habitantes, realizados
em todas as unidades de saude, no primeiro semestre de 2024. Aparecida de Goiania, 2024.
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RECOMENDAGCOES PARA PROFISSIONAIS DE SAUDE:

Espera-se que as informagdes contidas neste documento possam fornecer subsidios a tomada de
decisGes e a programacdo das acGes em saude publica no que diz respeito as HIV/AIDS, sifilis e

hepatites B e C. Além disso, reforcamos aos profissionais quanto a necessidade de:

1. Notificar e investigar os casos de HIV/AIDS, sifilis e hepatites B e C, de acordo com os critérios
de notificacao;
2. Estar atualizado constantemente de acordo com protocolos e notas técnicas do Ministério da

Saude/ Secretaria Municipal de Saude de Aparecida de Goiania;

3. Sensibilizar o paciente quanto ao diagndstico, acompanhamento e tratamento das IST;
4, Sensibilizar a populagdo geral quanto a necessidade de vacinacdo para HPV, Hepatite A e B;
5. Realizar atividade de educagdao em saude informando os fatores de risco, bem como as formas

de promoc¢ao da saude e prevencdo das IST;

6. Realizar os testes rapidos de HIV, sifilis, Hepatite B e C nas gestantes no minimo na primeira
consulta de pré-natal, no inicio do terceiro trimestre e na internacdo para o parto, em caso de
aborto/natimorto ou histéria de exposicdo de risco/violéncia sexual;

7. Realizar testes rapidos de HIV, sifilis, Hepatite B e C por demanda espontanea. O Ministério da
Saude recomenda que os testes sejam feitos com regularidade, principalmente nas popula¢des mais
vulneraveis (BRASIL, 2021).

8. Aderir as campanhas que promovam agdes de diagndstico precoce, como realizagdo dos testes
rapidos de IST (Sifilis, Hepatite B e C, HIV);

9. Realizar atividades de educagdo em saude para os profissionais e pacientes, in loco;

RECOMENDACOES PARA POPULACAO:

1. Vacinar para HPV e Hepatites A e B, conforme recomendacdo do Ministério da Saude.
2. Realizar os Testes rapidos de HIV, sifilis, Hepatite B e C regularmente;
3. Em caso de gestacdo, realizar os testes rapidos de HIV, sifilis, Hepatite B e C no minimo na

primeira consulta de pré-natal, no inicio do terceiro trimestre e na internagao para o parto, em caso

de aborto/natimorto ou histéria de exposicdo de risco/violéncia sexual;
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4, Nao compartilhar objetos perfuro-cortantes;
5. Usar preservativos em todas as relagdes sexuais;

6. Acompanhar e tratar as IST, conforme orientacdes dos profissionais de saude.

ENCAMINHAMENTOS: Divulgar o boletim de IST, HIV/AIDS, sifilis e hepatites virais para gestores e
profissionais da Secretaria Municipal de Saude de Aparecida de Goiania, promovendo ac¢des de

prevencao e controle dos agravos.
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