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Panorama da Aids - Brasil 2015 
 

Menor taxa de detecção nos 
últimos 12 anos:  

19,7 casos para cada 100 mil 
habitantes em 2014 

 

Maior queda anual de detecção de 

novos casos: -5,5% 

20,8 em 2013 para 19,7% em 2014 

 
 
 

Ano de diagnóstico Casos Taxa de detecção 

2011 41.199 21,4 

2012 40.904 21,1 

2013 41.814 20,8 

2014 39.951  19,7 

Fonte: MS/SVS/Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais 

- 9% 



Taxa de mortalidade padronizada por Aids – Brasil 2015 

Queda de 10,9% na mortalidade em relação ao ano de 2003 

2003: 6,4 óbitos por 100 mil habitantes 

2014: 5,7 óbitos por 100 mil habitantes 
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Ano do óbito 

- 10,9% 



Novos tratamentos ofertados por ano 

2015: Recorde de 
pessoas tratadas 
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De 2009 a 2015, o número de 
pessoas em tratamento 
aumentou 97%. De 231 mil 
para 455 mil pessoasDe 

Oferta de tratamento no Brasil - evolução 

Em milhares 

2015 



Ampliação de testagem 

2014 2015

7,8 

9,6 

22,4% 

Testes realizados (em milhões) – Janeiro a Setembro 



Meta 90/90/90 em 2020 

Diagnóstico 
Tratamento  

(Adesão + Retenção+ Vinculação) 

90% 

  Testado Em tratamento Carga viral suprimida 

Compromisso de acabar com a epidemia até 2030 

Supressão viral 

90% 90% 

META CUMPRIDA 



Meta 90/90/90 – Evolução até final de 2015   

Fonte: MS/SVS/Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais 



Iniciativas que 
contribuíram para os bons 

resultados da Política 
Nacional 



Prevenção Combinada 
• Adotada no Brasil em dezembro de 2013 

• Impacto relevante na epidemia 

 

Possibilita várias formas de prevenção ao HIV: 

• Práticas de sexo seguro 

•   Testagem regular de HIV 

•   Testagem no pré-natal 

•   Adesão ao tratamento antirretroviral 

•   Redução de danos 

•   Profilaxia pós-exposição (PEP) 

•   Diagnóstico e tratamento das IST 

 



Tratamento como prevenção 

   Testar e oferecer tratamento 

Alta carga viral =  
Alta circulação de vírus 

Baixa carga viral =  
Baixa circulação de vírus 



Profilaxia Pós-Exposição (PEP) 
  Novo Protocolo Clínico de Diretrizes (PCDT) de PEP simplificou 

a prescrição e aumentou o acesso do público; 

  Publicada no Diário Oficial em agosto de 2015; 

 

  O documento recomenda o esquema único de antirretrovirais 
para todas as PEP; 
 

  A redução do tempo de acompanhamento dos pacientes, de 
seis para três meses; 

   Mudanças simplificam a prescrição da profilaxia. 



Profilaxia Pós-Exposição (PEP) 
 Medida de Prevenção em caso de exposição por acidente ao vírus 

HIV que evita a multiplicação do vírus HIV; 
 

  A PEP deve ser iniciada de 2h a 72 h após a relação desprotegida; 
 

 O tratamento deve ser realizado por 28 dias consecutivos e são 
usados 
medicamentos antirretrovirais; 
 

 Acompanhamento médico por 90 dias; 
 

  A PEP é considerada uma urgência médica e deve ser iniciada o 
mais rápido possível. 



4.500 

11.300 

1 2
01/07/2014 a 31/12/2014 

PEP Exposição Sexual  

01/07/2015 a 31/12/2015 



Profilaxia Pós-Exposição (PEP): onde encontrar 



Novidades para 
ampliar acesso à 

testagem e 
tratamento 



Autorização do autoteste  

 
 A medida permite a comercialização do produto no país 

e regulamenta sua venda em farmácias, drogarias, 
postos de medicamentos. 

 
 Os produtos devem conter informações claras sobre 

uso seguro e eficaz. 
 

 Caberá aos produtores disponibilizar um telefone de 
suporte ao usuário 24 horas por dia e sete dias da 
semana, além de embalagem indicando o serviço 
Disque Saúde do Ministério da Saúde (136). 

 O Brasil será um dos poucos países do mundo a adotar a estratégia. 



Campanha publicitária 

Veiculação: 27  janeiro a 6 de fevereiro 
Slogan: Deixe a Camisinha Entrar na Festa 
 
Peças: Filme, jingle para rádios, trios 
elétricos e carros de som, peças para a 
web e ações especiais com os blocos de 
carnaval com o Homem Camisinha 
 
Ações em blocos: São Paulo (SP); Rio de 
Janeiro (RJ); Olinda (PE), Recife (PE), 
Salvador (BA), Ouro Preto (MG) 
 
Investimento: R$ 14 milhões   
  Distribuição de 5 milhões de 

preservativos em ações nos blocos e em 
dispensers em bares selecionados 



  

Distribuição, a partir da 
Quarta-Feira de Cinzas, 
de folhetos nos postos 
de saúde e outdoors 
sobre a profilaxia pós-
exposição (PEP). 
 





 


