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Resumo

Introdugdo: A epidemia de HIV/Aids no Brasil apresenta carater dindmico e multifatorial, influenciado por fatores sociais,
regionais e de género. Apesar dos avangos terapéuticos e do acesso ampliado a prevengao e ao tratamento pelo Sistema
Unico de Satde, persistem desigualdades na distribuicdo dos casos e nos desfechos clinicos. Objetivo: Analisar o perfil
epidemioldgico do HIV/Aids no Brasil entre 2014 e 2023, segundo sexo, faixa etaria e modos de exposi¢do, com base nos
registros do Sistema de Informagdo de Agravos de Notificagdo (SINAN). Metodologia: Estudo ecoldgico com analise das
taxas de incidéncia por 100.000 habitantes, calculadas a partir das estimativas populacionais do IBGE. As tendéncias
temporais foram avaliadas por regressdo segmentada (Joinpoint), com nivel de significincia de p<0,05. Foram utilizados
dados secundarios publicos, dispensando submissdo ao Comité de Etica conforme a Resolugdo n? 510/2016. Resultados
e Discussao: Foram registrados 380.950 casos no periodo, dos quais 69,5% ocorreram em homens e 30,5% em mulheres.
Entre 2014 e 2020 houve queda significativa nas taxas de incidéncia (—4,44% ao ano na populagdo geral), seguida de
estabilizacdo apds 2020. RedugBes expressivas ocorreram entre heterossexuais (—5,44% ao ano) e transmissdo vertical
(—6,87%), enquanto acidentes ocupacionais e casos classificados como “ignorado/indeterminado” apresentaram
aumento. Conclusdo: Os resultados evidenciam avangos em politicas especificas, como pré-natal e PrEP, mas revelam
fragilidades na vigilancia e na prevencio ocupacional. O enfrentamento do HIV/Aids requer fortalecimento da vigilancia
epidemioldgica, ampliacdo do acesso as tecnologias preventivas e politicas publicas equitativas e integradas.
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Abstract

Introduction: The HIV/AIDS epidemic in Brazil has a dynamic and multifactorial nature, influenced by social, regional,
and gender factors. Despite therapeutic advances and expanded access to prevention and treatment through the Unified
Health System, inequalities persist in the distribution of cases and clinical outcomes. Objective: To analyze the
epidemiological profile of HIV/AIDS in Brazil between 2014 and 2023, according to sex, age group, and exposure routes,
based on data from the Notifiable Diseases Information System (SINAN). Methodology: Ecological study with analysis of
incidence rates per 100,000 inhabitants, calculated using population estimates from the Brazilian Institute of Geography
and Statistics (IBGE). Temporal trends were assessed by segmented regression (Joinpoint), with a significance level of
p<0.05. Public secondary data were used, exempting submission to a Research Ethics Committee according to Resolution
No. 510/2016. Results and Discussion: A total of 380,950 cases were recorded during the period, 69.5% in men and
30.5% in women. From 2014 to 2020, there was a significant decrease in incidence rates (—4.44% per year in the general
population), followed by stabilization after 2020. Significant reductions occurred among heterosexuals (—5.44% per year)
and vertical transmission (—6.87%), while occupational accidents and cases classified as “ignored/undetermined”
increased. Conclusion: The results show advances in specific policies such as prenatal care and PrEP but reveal
weaknesses in surveillance and occupational prevention. Combating HIV/AIDS requires strengthening epidemiological
surveillance, expanding access to preventive technologies, and implementing equitable and integrated public policies.
Keywords: Epidemiology, HIV, AIDS, Brazil, SINAN, Incidence.
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1 INTRODUGAO

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), causada pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV),
representa um dos maiores desafios da saude publica mundial desde sua identificagcdo. O virus compromete
progressivamente o sistema imunoldgico ao infectar principalmente os linfécitos T CD4+, aumentando a
vulnerabilidade a infeccdes oportunistas e neoplasias, em um processo marcado por evolucdo lenta e longos
periodos de incubacdo (Aguiar et al., 2022).

No Brasil, os primeiros casos foram registrados na década de 1980, inicialmente entre homens que fazem sexo
com homens, hemofilicos e usudrios de drogas injetaveis. Posteriormente, a transmissdo heterossexual ampliou
a disseminagdo do HIV, consolidando a chamada feminizacdo da epidemia (Aguiar et al., 2022). Atualmente,
observa-se um quadro complexo e heterogéneo: em 2023 foram notificados 46.495 novos casos, com maior
ocorréncia entre pessoas negras (63,2%) e homens que fazem sexo com homens (53,6%) (Holanda et al., 2024).
Além disso, preocupa o crescimento da incidéncia entre adolescentes e jovens de 15 a 24 anos, sobretudo do
sexo masculino, evidenciando fragilidades no cuidado voltado a esse grupo (Ribeiro et al., 2024).

Entre 2014 e 2024, o Brasil intensificou esforgos para alinhar-se as metas globais de controle do HIV,
especialmente a Agenda 2030 da Organiza¢do Mundial da Saude (OMS), que prevé a eliminagdo da AIDS como
problema de satde publica (Brasil, 2024). Nesse periodo, o Sistema Unico de Satde (SUS) consolidou-se como
eixo central do enfrentamento, garantindo acesso universal e gratuito a exames, medicamentos e tecnologias
preventivas (Alves et al., 2023). A introducdo da terapia antirretroviral (TARV) transformou o curso clinico da
doenga, permitindo maior sobrevida, melhora da qualidade de vida e reduc¢do da transmissibilidade viral. A
ampliacdo da rede de servigos especializados e a implanta¢do de sistemas de monitoramento, como o Sistema
de Controle de Exames Laboratoriais (SISCEL) e o Sistema de Controle Logistico de Medicamentos (SICLOM),
reforcaram a efetividade do cuidado (Alves et al., 2023).

No campo da prevencdo, a incorporagao da Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP), em 2017, marcou um avango
estratégico, especialmente pela inclusdo de populagdes vulnerdveis (Castro et al., 2024). De igual modo, a
padronizacdo de esquemas de TARV mais potentes e com menor risco de resisténcia ampliou as taxas de
supressao viral, beneficiando tanto o individuo quanto o controle coletivo da epidemia (Silva et al., 2024).

Apesar dos progressos, a epidemia persiste de forma desigual. Entre 2007 e junho de 2024, notificaram-se mais
de 540 mil casos de HIV, predominando em homens jovens de 15 a 34 anos (Brasil, 2024). Embora a mortalidade
tenha reduzido em 32,9% na ultima década, persistem desigualdades de género, raca e idade, como o aumento
de dbitos entre idosos, sobretudo mulheres acima de 60 anos (Brasil, 2024). Além disso, observa-se maior
incidéncia emidosos e elevada prevaléncia em mulheres trans e travestis, que enfrentam estigma, discriminacao
e barreiras de acesso aos servicos (Rocha et al., 2020). Outro desafio refere-se ao grande volume de dados
ignorados sobre a via de exposicdo nos sistemas de notificacdo, o que dificulta o planejamento de politicas
publicas mais precisas (Holanda et al., 2024).

As desigualdades regionais também permanecem significativas, com variagdes expressivas nas taxas de
detecgdo entre macrorregiGes, em especial no Norte e no Sul do pais (Marconato et al., 2024). Soma-se a isso o
impacto da pandemia de COVID-19, que reduziu drasticamente as notificagcdes devido as restricdes de acesso
aos servicos de saude, comprometendo a vigilancia epidemiolégica (Marconato et al., 2024).

Nesse cenario, compreender a evolucdo da epidemia na uUltima década é fundamental para subsidiar politicas
publicas que reduzam desigualdades sociais e regionais. A analise das transformacgGes nos modos de transmissao
e nos perfis populacionais é essencial para aperfeicoar estratégias de prevencao e cuidado (Ribeiro et al., 2024).
O monitoramento continuo da incidéncia contribui para orientar ac6es eficazes e equitativas, alinhadas as metas
propostas pela UNAIDS, como o objetivo 95-95-95, e pelo préprio Ministério da Saude, que ressalta a
importancia de andlises epidemioldgicas periddicas (Silva et al., 2024).
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Diante da relevancia do monitoramento continuo da infec¢do pelo HIV como ferramenta essencial para o
planejamento de politicas publicas e a avaliacdo das estratégias de prevencao e controle, o presente estudo tem
como objetivo geral analisar o perfil epidemioldgico do HIV/AIDS no Brasil entre 2014 e 2024, a partir dos
registros do Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo (SINAN). Busca-se estimar e descrever as taxas
de incidéncia no periodo, segundo os modos de exposicdo hierarquizados, o sexo e a faixa etdria, permitindo
compreender a dindmica temporal da epidemia e identificar possiveis mudancas nos padrdes de transmissao.
Essa analise contribui para o aperfeicoamento da vigilancia epidemioldgica, subsidiando acdes direcionadas e
baseadas em evidéncias, conforme preconizado pelo Ministério da Saude e por estudos prévios que ressaltam
a importancia de compreender a evolugdo dos determinantes epidemioldgicos do HIV na populagdo brasileira.

2 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma abordagem ecoldgica que tem como foco a investigacdo de eventos em
agrupamentos de individuos (ou conglomerados) e, no presente trabalho, a unidade de informac&o serd o Brasil.
(Rouquayrol; Silva, 2018). Os dados referentes aos casos de HIV e seus critérios hierdrquicos de exposicdo
obtidos por meio de acesso ao Sistema Nacional de Agravos de Notificacdo (SINAN) (Brasil; Ministério da Saude,
2024). Os critérios hierarquicos de exposi¢do ao HIV, utilizados pelo DATASUS, consistem em uma classificagdo
padronizada das provdveis formas de transmissdao do virus, organizadas de modo a evitar duplicidade de
registros. Cada caso é alocado em apenas uma categoria de exposi¢do, seguindo a ordem de prioridade definida.
As categorias incluem: homossexual, bissexual, heterossexual, usudrios de drogas injetaveis, hemofilicos,
transfusdo sanguinea, acidente com material bioldgico com posterior soroconversdo em até seis meses,
transmissdo vertical, além da categoria ignorado/indeterminado. Esse método garante consisténcia e
comparabilidade dos dados, favorecendo analises epidemioldgicas e subsidiando politicas publicas de saude.
Todos esses dados foram coletados nos dados referentes a década encerrada entre os anos de 2014 a 2023.
Para os calculo das taxas de incidéncia, foram utilizadas as estimativas populacionais do Instituto de Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE) para sexo até o ano de 2060 (Brasil, 2022). Considerando que esse estudo
utilizara dados de dominio e acesso publicos, consolidados e anénimos, é dispensada a prévia submissdo e
aprovacio do projeto por um Comité de Etica em Pesquisas com seres Humanos (CEP) de acordo com resolug3o
no 510/2016 do conselho Nacional de Satude (BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE, 2016).

Inicialmente os pesquisadores acessaram os dados referentes a todos casos confirmados de HIV e seus critérios
hierdrquicos de exposicao na populacdo geral e entre os sexos. Os dados foram baixados no formato *.CSV. A
seguir eles foram exportados para o programa estatistico RStudio versdo 2025.0.1 de livre acesso e distribuicao
(RStudio Team, 2025). Nesse programa foi realizado o calculo das taxas de incidéncia de do HIV por 100.000
habitantes, para homens, mulheres e no geral (homens e mulheres). Para esses cédlculos também foram
utilizadas as estimativas populacionais do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) até 2060 (Brasil,
2022). A taxa de incidéncia é obtida por meio da divisdo da quantidade de casos de cada uma das patologias
anuais e pelo total da populagdo (ou estrato dela) estudada e sua posterior multiplicacdo por 100.000 (Bonita
et al., 2006; Rouquayrol; Silva, 2018). A seguir foi realizada a andlise temporal das taxas de incidéncia de HIV
pela técnica de analise de regressao por pontos, pelo programa JoinPoint versdo 5.3.0.0 (Kim et al., 2000; Liu et
al., 2022) a partir das taxas de incidéncia previamente calculadas. A regressao por pontos executa o célculo e a
modulacgdo dos percentuais de mudancga anual (APC) e testa se uma linha temporal com multiplos segmentos
(pontos de inflexdo ou joinpoints) descreve o modelo de tendéncia melhor do que apenas uma reta. Assim se as
APCs forem negativas e o teste for significativo para p<0,05 assume-se que a tendéncia é de reducdo; se a APC
for positivar e, o teste significativo, assumem-se a tendéncia de aumento e se o teste ndo for significativo
assume-se que a tendéncia é estacionaria. (Kim et al., 2000). O programa, de acordo com a quantidade de anos
analisado (no caso 10), executard andlise um modelo somente com uma reta ou com até 2 pontos de juncdo e
selecionara o modelo que melhor explicar o comportamento das APCs, de acordo com o Critério de Informacao
o Bayesiano (BIC) Esse critério é amplamente utilizado para selecionar o modelo mais adequado de regressado
segmentada, equilibrando ajuste e simplicidade, em cada regido e no Brasil como um todo. O BIC penaliza
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modelos mais complexos (com mais pontos de inflexdo) para evitar um ajuste excessivo e, quanto menor o valor
de BIC, mais parcimonioso e simples € o modelo e assim fornecendo uma explicacdo da tendéncia analisada (Liu
etal., 2022). Esse modelo foi aplicado nas taxas de incidéncia para analisar a tendéncia das doengas em homens,
mulheres e em ambos (total) para o Brasil. Para os critérios hierarquicos de exposi¢do ao HIV a mesma técnica
foi utilizada, porém como nao existem dados populacionais dos critérios em pessoa sem HIV utilizou-se a andlise
dos percentuais de doentes de cada critério para o cdlculo, sendo o numerador a quantidade de casos e o
denominador o total de casos do ano. Essas analises foram realizadas na populacdo geral e estratificada por sexo
e, apesar dessa diferenca a interpretagdo dos resultados é idéntica ao calculo elaborado a partir de taxas (Liu et
al., 2022) OS resultados foram apresentados por meio da estatistica descritiva sob forma de graficos de linhas
temporais e tabelas. Para a presente analise o nivel de significancia adotada foi de p<0,05.

Este estudo ndo necessitou de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa, pois utilizou exclusivamente dados
secunddrios de dominio publico (ou dados anénimos e sem identificacdo de participantes, conforme o caso),
ndo envolvendo interven¢des ou informagbes que pudessem implicar riscos aos seres humanos, em
conformidade com a Resolug¢do n? 510/2016 do Conselho Nacional de Saude.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisados no periodo estudado, 380.950,00 casos de AIDS, sendo 116.140,00 em mulheres (30,48%) e
264.810,00 (69,52%) em homens. Na década avaliada, tanto no geral (homens e mulheres) quanto na avaliagdo
individual dos sexos, ao analisar a linha do tempo com as taxas de incidéncia da doenga modeladas ano & ano,
observa-se que existe uma queda nas taxas de 2014 até o ano de 2020 e partir dessa nds elas tem uma elevagao
conforme disposto no gréafico 1. No mesmo grafico também é possivel observar que as taxas de incidéncia em
homens sdo superiores as mulheres e a da taxa geral e que as taxas das mulheres sdo as menores entre os trés
grupos. Na andlise temporal por meio da técnica de regressao por pontos (tabela 1), foi evidenciado que em
todos os grupos, o modelo que melhor explicou o comportamento das taxas foi o com 2 segmentos sendo nos
3 grupos o primeiro segmento (2014 & 2020) indicando uma queda significativa da APC e no segundo segmento
uma APC positiva, mas que ndo foi considerada significativa, indicando que a tendéncia é estaciondria.

Grifico 1 — Anilise temporal das taxas modeladas de incidéncia de AIDS (por 10° habitantes) no
Brasil de 2014 a 2023
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Legenda: Simbolos em destague indica final de um segmento ¢ inicio de outro segmento.
Elaboraciio: s autores
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Tabela 1 — Anilise variacies percentuais anuais médias de AIDS no Brasil de 2014 4 2023, por meio
da regressio por pontos.

Inicio do Final do 95% L C - 95% 1. C - p-
Populacio Segmentos ) APC* limite limite §
segmento  segmento s s . valor
inferior superior
Geral 1 2014 2020 -4.44= -9.76 -2.42 0.01
2 2020 2023 3.16 -2.01 11.18 0.30
Feminino 1 2014 2020 -6.76° -11.03 -5.00 <0.01
2 2020 2023 3.27 -2.36 11.69 0.30
Masculino 1 2014 2020 -3.36° -§.92 -1.01 0.04
) 2 2020 2023 3.1 -1.84 10.99 0.28

Legenda: * Variagies percentuais anuais médias; ® Indica variacio significativa e negativa da APC.
Elaboracio: (s autores.

Na anadlise temporal dos percentuais modelados referentes as possiveis formas de contaminag¢do por AIDS, no
geral (homens e mulheres) observou-se que existe uma diminui¢do nos percentuais de todas as formas de
contagio e um aumento na forma ignorada, conforme disposto no grafico 2.

Grifico 2 - Anilise temporal dos percentuais modelados dos critérios hierarquicos de exposicio do
SINAN/DATASUS AIDS no Brasil de 2014 4 2023 por meio da regressiio por pontos na populacio
geral.
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Legenda: Simbolos em destague indica final de um segmento ¢ inicio de outro segmento.
Elaboracio: s autores

Sobre os percentuais modelados referentes as possiveis formas de contaminagdo por AIDS em mulheres
(grafico 3), observou-se que o percentual de casos de AIDS por todas as formas conhecidas e listadas pelo
SINAN/DATASUS apresentou uma tendéncia de reducdo e somente as de causas ignoradas apresentaram
aumento em seu percentual. Observa-se que no inicio da série o percentual de homossexuais era superior a
foram ignoradas e a partir de 2016 ela se torna inferior a ignorada.
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Grifico 3 — Anilise temporal dos percentuais modelados dos eritérios hierirguicos de exposicio do
SINAN/DATASUS AIDS no Brasil de 2014 & 2023 por meio da regressio por pontos na populacio
feminina.
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Legenda: Simbolos em destague indica final de um segmento ¢ inicio de outro segmento.
Elaboragio: Os autores

Na mesma andlise para os homens (grafico 4), a mesma tendéncia é observada, todas as formas conhecidas e
constantes no sistema apresentaram uma tendéncia a redugdo e somente as formas ignoradas apresentaram
uma tendéncia a elevacao.



revista

M,GTER Vol. 11. | Num. 21 | Ano 2026 IMEPAC

S e & e revistamaster.imepac.edu.br

Grifico 4 — Andlise temporal dos percentuais modelados dos eritérios hierirquicos de exposiciio do
SINAN/DATASUS AIDS no Brasil de 2014 4 2023 por meio da regressiio por pontos na populacio

masculina.
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Legenda: Simbolos em destague indica final de um segmento e inicio de outro segmento.
Elaboraciio: Os autores

Sobre a andlise das APCs dos percentuais modelados dos critérios hierdrquicos de exposicio do
SINAN/DATASUS AIDS, conforme detalhamento da tabela 2, observou - se que na populagdo geral os Unicos
grupos que ndo apresentaram variagoes significativas em suas APCs foram os hemofilicos e transfusionados,
indicando que as suas tendéncias temporais sdo estaciondrias e que o modelo que melhor explica essa
tendéncia é o de um segmento. Nos demais grupos foram detectadas diferencas significativas nas variagoes
das APCs. Nos bissexuais (APC =-2,11), heterossexuais (APC = -5,44) contagiados por transmissdo vertical (APC
= -6,87) o modelo monosegmentado selecionado nos informa que existe uma tendéncia significativa de
reducdo série em todos eles. Nos homossexuais, usudrios de drogas injetaveis, os modelos de 2 segmentos
foram selecionados como aptos a explicar melhor a variacdo. Nos homossexuais, observou-se uma tendéncia
estaciondaria no primeiro segmento (2014 4 2021) e uma tendéncia de reducdo no segundo segmento (APC = -
7,91) que existe uma tendéncia estaciondria no primeiro segmento (2014 4 2021) e uma tendéncia significativa
de reducao significativa (APC = - 7,91) no segmento seguinte (2021 4 2023)> Nos usuarios de drogas injetaveis
existe uma tendéncia significativa de redugdo no primeiro segmento (2014 a 2017) (APC = -12,14) e uma
tendéncia estaciondria no segmento seguinte (2017 4 2023). Na populac¢do geral foi detectado aumento nas
APCs no grupo de acidente com materiais biolégicos onde o modelo de segmento Unico informa que a APC
varia significativamente em 11,33% em todo o periodo e nas causas ignoradas onde o modelo bissegmentado
explicou essas variagdes, e, elas tém uma tendéncia de aumento nos 2 segmentos sendo 6,62% no primeiro
(2014 a 2016) e 3,79% no segundo segmento (2014 a 2023).
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No tocante as andlises das APCs dos percentuais modelados dos critérios hierarquicos de exposicao do
SINAN/DATASUS AIDS das mulheres, somente as transfusionais apresentaram uma tendéncia estacionaria
(p=0,46) e esse modelo foi explicado com apenas 1 segmento (APC = -6,50). Nos demais todos apresentaram
tendéncias de aumento e/ou reducdo significativas. Os grupos cujos modelos monosegmentados significativos
foram, homossexuais (APC = -2,81) e transmissdo vertical (APC = - 8,27) ambos com tendéncia a reducdo. Nos
demais critérios, foram utilizados com 2 segmentos, variando a significancia de acordo com o segmento. Nos
bissexuais, no primeiro segmento (2014 a 2016) a tendéncia de aumento foi significativa (APC = 17,59) e
estacionaria no segmento seguinte (2016 4 2023). A tendéncia dos heterossexuais foi de redugdo nos 2
segmentos sendo a APC no primeiro segmento (de 2014 a 2016; APC = - 5,73) maior que a do segundo
segmento (2016 a"2023; APC = - 4,59). Nos contaminados por meio de uso de drogas injetaveis, acidentes por
material bioldgico e hemofilicos os segmentos foram nos mesmos anos (12 segmento de 2014 & 2020, 29
segmento de 2020 & 2023) sendo que no caso dos acidentados e usuarios de drogas a tendéncia é de redugdo
no primeiro segmento e estacionalidade no segundo e no caso dos hemofilicos, aumento no primeiro
segmento e estacionalidade no segundo. Os casos de causa ignorada apresentaram tendéncia de aumento nos
dois segmentos, sendo a maior APC no 12 segmento (8,45).

Nas mesmas analises, conduzidas para o sexo masculino, as tendéncias estacionarias (p>0,05) dos hemofilicos,
transfusionados e acidentados por material biolégico foi explicado por modelos monosegmentados. Outras
tendéncias explicadas por modelos de um segmento, porém, significativas foram os bissexuais (APC = -3,06),
heterossexuais (APC = -5,21) e transmissdo vertical (APC = - 5,05) e todas consideradas de redugdo. No caso
dos homossexuais, houve tendéncia significativa na redugao dos percentuais de casos nos dois segmentos,
sendo a maior queda no segundo segmento (APC = -7,43). Nos contagiados por meio do uso de drogas
injetaveis somente no primeiro segmento (2014 a 2016) a tendéncia foi considerada de redugao e no segmento
seguinte (2017 4 2023) estaciondria. Nos homens a Unica tendéncia significativa de aumento observada foi a
de causas ignoradas com uma APC de 3,96%.
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Tahela 2 — Amiilise dos percentusis de modangs anwal médios de soorde com os critérios hieringuicos
de exposigio do SINANTATASUS ALIDS no Brasil de 2004 4 2023 par meio da regressiio par pontos
ma peopulaugdio por mein da regressiio por ponies.
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Entre 2014 e 2023, o Brasil registrou 380.950 casos de AIDS, dos quais 69,5% ocorreram em homens (264.810
casos) e 30,5% em mulheres (116.140 casos). A analise temporal mostrou que o periodo de 2014 a 2020 foi
marcado por uma queda significativa nas taxas de incidéncia em todos os grupos: —4,44% ao ano na populagdo
geral, —6,76% entre mulheres e —3,36% entre homens. A partir de 2020, observou-se aumento das taxas em
todos os grupos, mas sem significancia estatistica (p>0,05), caracterizando tendéncia estacionaria.

Esses dados sdo consistentes com a literatura, que aponta uma reduc¢do sustentada da incidéncia e
mortalidade por HIV/Aids até 2020, seguida de estabilizagdo ou recrudescimento apds esse periodo (Costa et
al., 2025; Luna et al., 2024). Parte dessa mudanca de cenario pode estar relacionada a pandemia de COVID-19,
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que levou a reducdo dos diagndsticos de HIV/Aids em 22,4% em 2020 e 9,8% em 2021, além de aumento nos
diagndsticos tardios e mortalidade associada (Andrade et al., 2024).

Estudos anteriores ja haviam identificado esse padrado de declinio até 2020, reforcando que os avancgos das
politicas de prevencdo e acesso ao tratamento foram decisivos nesse periodo, mas perderam forca diante das
dificuldades impostas pela crise sanitaria (Pereira et al., 2019). Esse padrdo também foi identificado em nivel
global, com reduc¢do de 41% na incidéncia entre 1990 e 2021, mas persisténcia de desafios relacionados as
desigualdades regionais e ao aumento da prevaléncia devido a sobrevida prolongada (Chen et al., 2025).

Na comparagao entre os sexos, observou-se que os homens mantiveram taxas de incidéncia mais elevadas em
toda a série temporal, enquanto as mulheres apresentaram redugées mais expressivas até 2020, estabilizando-
se posteriormente. Esse comportamento mais favoravel entre mulheres pode estar relacionado a maior
adesdo as estratégias de prevenc¢do e a ampliagdo do acesso ao tratamento universal a partir de 2013, que
beneficiou especialmente aquelas diagnosticadas no pré-natal (Neto et al., 2021).

Estudos reforcam essa tendéncia: analises nacionais indicam que, entre 2000 e 2018, a incidéncia entre jovens
do sexo masculino (15-24 anos) praticamente dobrou, alcangando taxas superiores a 70/100.000 habitantes,
com crescimento anual de 3,7%, enquanto entre mulheres da mesma faixa houve reducdo significativa
(Szwarcwald et al., 2021). Da mesma forma, analises espaciais mostraram diminui¢do global da incidéncia
entre mulheres brasileiras entre 2007 e 2020, embora com desigualdades regionais persistentes e influéncia
de determinantes sociais, como pobreza e vulnerabilidade de género (Bezerra et al., 2023).

Outros estudos apontam ainda que, embora homens apresentem declinio linear na série histérica (AAPC = —
0,6), mulheres registraram incremento no periodo completo (AAPC = +1,4), sinalizando a necessidade de
politicas publicas mais especificas e equitativas (Souza; do Carmo; Welch, 2023). Em outros contextos, como
na Etidpia, observa-se quadro inverso: mulheres, especialmente adolescentes e jovens, concentram a maior
parte dos novos casos, evidenciando como desigualdades de género moldam de forma distinta a epidemia em
diferentes paises (Nure et al., 2025). Nesse sentido, embora a epidemia tenha se mostrado mais estavel e em
declinio relativo entre mulheres até 2020, a manutencao de taxas elevadas entre homens, sobretudo em
popula¢des-chave como jovens HSH, confirma que eles permanecem como o principal grupo afetado pela
epidemia.

No que se refere aos critérios hierarquicos de exposicdo, a andlise evidenciou redugbes expressivas entre
heterossexuais (—5,44% ao ano), bissexuais (—2,11%) e transmissao vertical (—6,87%), resultado que reflete
avancos associados a politicas publicas especificas, como o fortalecimento do pré-natal e a ampliacdo do
diagndstico precoce em mulheres, que tradicionalmente apresentam maior acesso aos servicos de salde e
adesdo ao tratamento (Mangal et al., 2019; Bezerra et al., 2023).

Entre homens que fazem sexo com homens, observou-se estabilidade até 2021, seguida de queda acentuada
no periodo subsequente (—7,91%), em consonancia com estudos que destacam tanto a persisténcia da
epidemia em jovens HSH quanto a eficacia parcial de estratégias recentes como a PrEP (Jalil et al., 2024;
Zeballos et al., 2024). Entre usuarios de drogas injetaveis, a reducdo mais intensa ocorreu no periodo de 2014
a 2017 (-12,14%), seguida de estabilizagdo, tendéncia compativel com o declinio global desse modo de
transmissdo e com mudancas nos padrdes de consumo (Bossonario et al., 2022).

Em contrapartida, verificou-se aumento significativo nos acidentes ocupacionais com material bioldgico
(+11,3%), fenébmeno que encontra respaldo em estudos que apontam alta frequéncia de exposi¢des entre
profissionais de salde e baixa adesdo ao uso de profilaxia pds-exposicdo (Eyong et al., 2022). Situacdo
semelhante é relatada em outros paises, como a Etidpia, onde 42,3% dos profissionais de saude referiram
exposi¢do ocupacional ao HIV, mas apenas 16,1% fizeram uso da PEP, refor¢ando que esse desafio é global
(Tsegaetal., 2023). Por fim, a elevacdo da categoria “ignorado/indeterminado”, que cresceu tanto entre 2014—
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2016 (+6,6%) quanto entre 2016-2023 (+3,8%), pode estar associada a falhas de vigilancia e subnotificagao,
conforme evidenciado em andlises que identificaram elevado numero de infec¢Ges recentes nao
diagnosticadas em doadores de sangue no Brasil (Souza et al., 2024).

Em sintese, os resultados revelam que, embora o Brasil tenha alcangado avancos expressivos na reducdo da
incidéncia de HIV/Aids até 2020, a partir desse periodo observa-se uma tendéncia de estabilizacdo, fortemente
associada ao impacto da pandemia de COVID-19 e as limita¢des na continuidade das politicas de prevencao
(Luna et al., 2024; Andrade et al., 2024). As diferencas entre homens e mulheres reforcam a persisténcia de
desigualdades de género e sociais, com maior vulnerabilidade entre jovens HSH e maior influéncia dos
determinantes sociais entre mulheres (Szwarcwald et al., 2021; Bezerra et al., 2023; Nure et al., 2025).

As quedas em categorias como heterossexuais e transmissao vertical evidenciam o efeito positivo de politicas
especificas, como o fortalecimento do pré-natal, enquanto a estabilizagao entre usuarios de drogas injetaveis
e a persisténcia da epidemia entre HSH jovens apontam para lacunas na preveng¢do combinada e na adesdo a
PrEP (Jalil et al., 2024; Zeballos et al., 2024). Ao mesmo tempo, o crescimento das notificagbes na categoria
“ignorado” e dos acidentes ocupacionais expde fragilidades da vigilancia epidemioldgica, que comprometem
a completude e a qualidade dos dados (Eyong et al., 2022; Souza et al., 2024; Tsega et al., 2023). Esses
resultados indicam a necessidade de intensificar estratégias de testagem, ampliar o acesso as tecnologias de
prevencdo e fortalecer os sistemas de vigilancia, de modo a garantir resposta eficaz e equitativa ao HIV/Aids
no cenario pdés-pandémico.

Limites e relevancia do estudo

Em sintese, embora o estudo apresente avancos significativos na compreensdo da dindamica temporal e dos
padrdes epidemiolégicos da AIDS no Brasil, € importante reconhecer algumas limitagdes inerentes ao uso de
dados secundarios, como possiveis subnotificagGes, registros incompletos e inconsisténcias regionais nos
sistemas de informacdo. A elevacdo da categoria “ignorado/indeterminado” e o impacto da pandemia de
COVID-19 também podem ter influenciado a precisdo dos resultados, ao passo que a auséncia de variaveis
socioecondmicas detalhadas restringe andlises sobre os determinantes sociais da saude. Ainda assim, os
resultados possuem alta relevancia cientifica e social, pois atualizam o panorama nacional da epidemia,
evidenciam desigualdades persistentes entre géneros e grupos de exposicdo e oferecem subsidios concretos
para o fortalecimento das politicas publicas. Ao apontar avancos e fragilidades — como a necessidade de
ampliar a testagem, a adesdo a PrEP, a vigilancia epidemiolégica e a preveng¢ao ocupacional —, o estudo
contribui para a formulagdo de estratégias mais eficazes e equitativas de enfrentamento do HIV/Aids no
contexto pds-pandémico.

4.CONCLUSOES

A epidemia de HIV/Aids no Brasil mantém carater dindmico e multifatorial, influenciado por fatores sociais,
regionais e de género. Apesar dos avangos terapéuticos e da ampliacdo do acesso ao tratamento pelo SUS,
persistem desigualdades na distribuicdo dos casos e na efetividade das a¢des preventivas. Observa-se reducado
da incidéncia em algumas regiGes, mas estabilidade ou aumento em grupos especificos, como jovens e
populag¢des vulneraveis. As estratégias de prevencdo — especialmente a PrEP, a PEP e o fortalecimento do pré-
natal — representam progressos importantes, ainda limitados por barreiras de acesso, adesao e vigilancia. O
enfrentamento do HIV/Aids requer, portanto, a integracdo entre vigilancia epidemioldgica, politicas publicas
equitativas e educacdo em saude, com foco na reducdo do estigma e na promocdo de cuidados inclusivos e
humanizados.
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