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Resumo

A andlise da mortalidade por Aids, a partir das estatisticas do Registro Civil processadas
na Fundacdo Seade, indica expressiva redugdo desse fendmeno no estado de S&do Paulo,
com diminuicdo no volume de ébitos e das taxas de mortalidade. E evidenciada a maior
sobrevida da populagdo vivendo com Aids e destaca-se a importancia do monitoramento
dessa doenca. Sobre os diferenciais de mortalidade segundo sexo, observa-se relevante
contracdo, apesar de 0s homens permanecerem com taxas mais elevadas do que as
mulheres. Outros aspectos importantes sdo os diferenciais de mortalidade por idade

e a tendéncia ao envelhecimento da populagdo com Aids, resultando em aumento da
idade média ao morrer. Do ponto de vista regional, sdo ressaltados os decréscimos
ocorridos nas taxas de mortalidade de todos os Departamentos Regionais de Saude
paulistas e nas diferencas existentes.

1. Introducao

Durante toda a historia da epidemia de Aids no Brasil, da década de
1980 até o final de 2019, foram notificados 349.784 &6bitos apresentando
HIV/Aids como causa basica, sendo mais da metade desses Obitos

na regido Sudeste (57,7%), seguida pelo Sul (17,8%), Nordeste (13,9%),
Centro-Oeste (5,3%) e Norte (5,3%). Ja em 2019, quando ocorreram
10.565 Obitos, houve mudanga importante na distribui¢do regional,

com 39,7% na regiao Sudeste, 23,0% no Nordeste, 19,1% no Sul, 11,2%
no Norte e 7,0% no Centro-Oeste (BRASIL, 2020).

Segundo as estatisticas do Registro Civil produzidas pela Fundac¢do
Seade, foram registrados 2.049 &bitos por Aids no estado de Sdo Paulo
em 2019, correspondendo a 19,4% do total de mortes no Brasil. Até
aquele ano, havia um total acumulado de 120.171 dbitos por Aids no
estado, o que representa 34,4% do divulgado para o pals. Esses nimeros
mostram a dimensdo da epidemia e a importante reduc¢do observada no
territorio paulista.

Tal decréscimo revela o resultado do controle da epidemia, em especial
apos a descoberta do tratamento com antirretrovirais na metade da
década de 1990, e a maior sobrevida das pessoas vivendo com Aids,

que muitas vezes morrem por outras causas que também afetam a
populacao em geral com o0 avanco da idade. Outro fator que influenciou
essa reducdo foi 0 monitoramento das pessoas portadoras de HIV, com
aumento do controle por meio de novos tratamentos que atenuam a
evolugao para Aids e evitam, inclusive, a contaminagdo de outras pessoas
(SAO PAULO, 2018).
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No estado de Sdo Paulo, sdo feitas campanhas para divulgar a
importancia de prevencdo, teste e tratamento do HIV para evitar a
evolugdo para Aids. Atualmente, as equipes de salde tém considerado
evitaveis as mortes por Aids, sendo que 0s casos de HIV positivo que
evoluem para a doenca sdo associados ao acesso tardio a testes e
tratamentos. Nesse sentido, diversas iniciativas tém sido realizadas,
com a coordenac¢do do Centro de Referéncia e Treinamento em DST/
Aids da Secretaria de Estado da Saude e do Ministério da Saude, como
campanhas de cuidado integral e de assisténcia ofertada para pessoas
vivendo com HIV/Aids, além de campanhas de prevencdao combinadas
em redes sociais, TV, metro, radio e material impresso.

A possibilidade de cura para as pessoas portadoras de HIV pode estar
no futuro proximo, de modo que o diagndstico precoce e 0 seguimento
correto do tratamento tornam-se fundamentais para evitar sua evolu¢do
para Aids e ndo tornar o virus resistente a medica¢do (ANDRADE, 2021).

A analise da histéria da epidemia de Aids no estado de Sdo Paulo,
durante 35 anos, permite afirmar que os trabalhos desenvolvidos tém
surtido efeitos positivos para o controle e a queda da mortalidade.
Nesse sentido, vale destacar a importante parceria existente, desde
1997, entre a Fundac¢do Seade e a Secretaria de Estado da Saude
(CRT/DST-Aids), que em conjunto elaboram a Base Integrada Paulista
de Aids - BIPAids como resultado da vinculagdo deterministica entre
duas fontes de dados: os casos notificados de Aids do Sinan (Sistema
de Informagdo de Agravos de Notificagdo) e a base de mortalidade do
Seade (SAO PAULO; FUNDACAO SEADE, 2010).

A BIPAids oferece monitoramento continuo, qualidade e consisténcia

da informacdo aprimorada e conhecimento detalhado da populac¢do
atingida pela doenca no estado, permitindo aperfeicoar o planejamento
de a¢des de controle, tratamento e prevencao da doenca. A combinacao
dessas duas fontes de dados possibilita estimar o nimero de pessoas
vivendo com Aids no estado de Sdo Paulo: em 2019 eram 138.329
pessoas nessa situacao (SAO PAULO, 2020).

2. Evolugao dos dbitos por Aids no estado de Sao Paulo

Com base na série histdrica das estatisticas do Registro Civil
produzidas pela Fundacdo Seade, observa-se que, ao longo de

35 anos, a mortalidade por Aids no estado de Sdo Paulo sofreu
varia¢des importantes. O maior nimero de 6bitos ocorreu em 1995
(7.739), com taxa de mortalidade de 22,9 ébitos por 100 mil habitantes.
Para os dois sexos, esse também foi 0 ano de pico: 5.850 entre os
homens, com taxa de mortalidade de 35,1 por 100 mil, e 1.889 entre as
mulheres (11,0 por 100 mil).

A partir de 1996, com a introducdo de tratamentos por antirretrovirais
para os pacientes com a doenca, 0s numeros de 6bitos por Aids
reverteram a tendéncia e passaram gradativamente a diminuir,
alcangando em 2019 o patamar de 2.049 casos fatais no estado de

Sdo Paulo. Esse volume foi 74% menor do que o registrado no ano de
pico da epidemia, e a taxa de mortalidade correspondeu a 4,6 6bitos por
100 mil habitantes, sendo 1.397 para populagdo masculina (6,5 por 100
mil homens) e 652 dbitos para a feminina (2,9 por 100 mil mulheres).

O Grafico 1 ilustra a evidéncia apresentada.
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Grafico 1 - Obitos por Aids, segundo sexo
Estado de Sao Paulo, 1985-2019
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Fonte: Fundacdo Seade.

A mortalidade por Aids teve sempre maior impacto na popula¢do
masculina. No inicio, a maioria dos casos era de homens, com expressiva
superioridade numérica em relagdo as mulheres. Em 1990, eram seis 6bitos
masculinos para cada obito feminino. No ano de pico, 1995, essa razao caiu
para trés, e a partir dos anos 2000 até 2019 manteve-se em dois.

No perfodo analisado, as maiores razdes entre 0s sexos para 0s obitos
por Aids ocorreram em 1990, em todos 0s grupos de idade, com o maior
valor no de 30 a 44 anos, quando o total de mortes de homens por Aids
foi oito vezes superior ao de mulheres, vindo a seguir 0s grupos de 45

a 59 anos e de 60 anos e mais. No ano de pico, essa razdo se contraiu
em todos os grupos de idade, mantendo a faixa entre 30 e 44 anos

Ccom a maior razdo entre 0s sexos. A partir desse momento, os obitos
masculinos se aproximam do dobro dos femininos.

Os jovens de 15 a 29 anos apresentam evolucdo de certa forma
distinta dos demais grupos, pois, a partir de 2010, passaram a registrar
crescimento da razdo entre 0s sexos, superando as demais idades

em 2015 e 2019, sendo o Unico a apresentar patamar de trés obitos
masculinos para cada feminino, nesse ultimo ano. Os grupos de 45 a
59 anos e de 60 anos e mais, desde 2010, mantém-se estaveis em dois,
iniciando tendéncia de leve aumento a partir de 2015.

Grafico 2 - Razao entre os sexos para os dbitos por Aids, por grupos de idade
Estado de Sao Paulo, 1990-2019
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A populagdo com menos de 15 anos constitui uma parcela especial
entre os obitos por Aids, pois a maioria corresponde a casos de
transmissdo vertical, em que a crianca é contaminada pela mae e ja
nasce HIV positiva. Em investigagao realizada no Sinan, 89% dos casos
notificados nesse grupo etario eram por transmissao vertical (SAO
PAULO, 2020). A ocorréncia desse tipo de transmissao diminuiu de
forma expressiva a partir de 1996, com a implementacdo de politicas

e procedimentos especificos. Entre as principais a¢8es, destacam-se
oferecimento de testagem soroldgica para o HIV durante o pré-natal

e no momento do parto, administracdo de esquemas antirretrovirais
altamente potentes para gestantes, cesariana eletiva, profilaxia com
antirretrovirais para o recém-nascido e substituicao do leite materno
por formula lactea. As estatisticas tém mostrado que essas politicas
publicas contribuiram sensivelmente para reduzir 0s casos e as mortes
por Aids desse grupo etario.

3. Tendéncia das taxas de mortalidade por grupos etarios
quinquenais

A Aids impactou de forma diferenciada a mortalidade em cada grupo
etario quinquenal da populagdo e apresentou ritmos distintos de
aumento e de queda durante a histéria da epidemia no territério
paulista.

Considerando-se as taxas de mortalidade por Aids, calculadas pelo
quociente entre o nimero de 6bitos e a popula¢do de cada grupo
etario quinquenal multiplicado por 100 mil, é possivel distinguir trés
grandes conjuntos populacionais com tendéncias e niveis especificos:
entre zero e 19 anos, com as menores taxas; entre 20 e 49 anos,
com as maiores taxas; e para a parcela de 50 anos ou mais,

com taxas intermediarias.

3.1 Populagéo entre zero e 19 anos

Nesse conjunto, destaca-se, inicialmente, o grupo quinquenal de zero
a quatro anos, cujas taxas de mortalidade cresceram rapidamente no
comeco da epidemia de Aids no estado e delinearam queda expressiva
a partir de 1996. Houve efeito positivo do controle da transmissao
vertical, que impactou na reducdo de gestantes infectadas pelo HIV

e, consequentemente, de criangas nascidas ja HIV positivas, como
mencionado anteriormente. E importante ressaltar o ano de 2019,
quando a cobertura da terapia antirretroviral no pré-natal foi de 92%
(SAO PAULO, 2020). Nesse ano, a taxa de mortalidade entre as criancas
com até quatro anos foi de 0,2 obito por 100 mil, enquanto no ano de
pico, em 1996, era de 5,1 por 100 mil.

Os dois grupos quinquenais seguintes (5a 9 e 10 a 14 anos)
apresentaram as menores taxas de mortalidade por Aids durante todo o
periodo analisado, ficando sempre inferiores a um obito por 100 mil,

Ja para a faixa etaria de 15 a 19 anos, a maior taxa foi registrada em
1992, com 4,1 6bitos por 100 mil, diminuindo a partir de entdo e
chegando em 2019 com apenas 0,3 por 100 mil.
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3.2 Populagio entre 20 e 49 anos

Para os jovens adultos, com idades entre 20 e 49 anos, a Aids teve maior
impacto, apresentando as taxas de mortalidade mais elevadas.

Em 2019, o grupo etario de 30 a 34 anos registrou taxa de mortalidade
por Aids em patamar bem reduzido, de 4,0 obitos por 100 mil
habitantes, mas foi a parcela da populacdo que obteve as maiores taxas
de mortalidade no periodo de 1990 a 2001, atingindo, em 1995 e 1996,
0 valor mais alto de toda a histéria da epidemia de Aids no estado:

62,2 ébitos por 100 mil habitantes. Vale ressaltar que, nesses dois anos,
a participacdo da Aids entre o total de 6bitos da populacdo masculina
nessa faixa etaria foi tdo expressiva que, a cada dez ébitos, dois foram
devidos a Aids. Apos atingir esse elevado patamar, suas taxas passaram
a decrescer, perdendo a lideranca como a maior taxa de mortalidade
em 20071 (28,1 por 100 mil). Em 2019, os ébitos masculinos por Aids
desse grupo etario representaram somente 3% do total de dbitos
correspondentes a essas idades.

De 2002 a 2005, o destaque ficou para a faixa de 35 a 39 anos, com
taxas de mortalidade de 29,9 e 25,4 &bitos por 100 mil, respectivamente.
Interessante observar que a cada cinco anos, aproximadamente, a
lideranca na taxa avangou para o grupo etario seguinte: a parcela de

40 a 44 anos tem as maiores taxas entre 2008 (23,7) e 2011 (18,9),
enquanto a de 45 a 49 anos passa a liderar entre 2012 (18,5) e 2016
(13,8). Em 2019, essas taxas diminufram para 5,6 ébitos por 100 mil, no
segmento de 35 a 39 anos, 7,8 por 100 mil, no de 40 a 44 anos, e 10,6
por 100 mil, no de 45 a 49 anos.

3.3 Populacéo com 50 anos ou mais

A mortalidade por Aids desse conjunto populacional apresenta valores
intermediarios, variando de 17,9 ébitos por 100 mil, no grupo de

50 a 54 anos, em 1993, a 0,5 por 100 mil, nas idades acima de 75 anos,
em 1996.

Nesse segmento da populacdo, as taxas de mortalidade por Aids
seguiram a ordem sequencial das idades durante todo o periodo, sendo
observada leve tendéncia de aumento apds os 70 anos, principalmente
depois de 2010.

A faixa etaria de 50 a 54 anos ficou na lideranca desse conjunto
populacional de 2017 a 2019, porém, nesse Ultimo ano, suas taxas
de mortalidade (10,7 por 100 mil) foram muito proximas ao grupo
quinquenal de 45 a 49 anos.

A evolucdo das taxas de mortalidade por Aids, segundo grupos etarios
quingquenais da populacdo paulista, pode ser mais bem visualizada no
Grafico 3.
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Grafico 3 - Taxas de mortalidade por Aids, segundo faixa etaria
Estado de Sao Paulo, 1990-2019, por 100 mil hab.
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4. Envelhecimento da mortalidade da populagao com Aids

As taxas de mortalidade analisadas por grupos quinquenais de idade
mostram o envelhecimento da populagdo vivendo com Aids no estado de
Sdo Paulo e indicam crescente sobrevida desse contingente.

Para o acompanhamento da composicao dos obitos por Aids segundo
a idade, considerou-se a distribuicdo etaria por grupos de idades
quinzenais — apresentada no Grafico 4 -, que revela a redug¢do
expressiva da mortalidade por Aids da popula¢do com até 44 anos e o
aumento relevante entre aqueles com mais de 45 anos.

Grafico 4 - Distribuigao dos dbitos por Aids, segundo grupos de idade
Estado de Sao Paulo, 1990-2019, em %
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Fonte: Fundacdo Seade.

A tendéncia de envelhecimento também fica explicita quando se avalia o
avanc¢o da idade média ao morrer entre os individuos com Aids, segundo
0 sexo. As mulheres apresentaram idades médias inferiores aos homens
até 2010, invertendo tal posicdo apds esse ano.

Em 1990, a diferenca entre 0s sexos para esse indicador era de quatro
anos: 33 anos para a populacdo masculina e 29 anos para a feminina.
A partir de 2010, essa diferenca diminuiu para um ano. Em 2019,
observa-se acréscimo expressivo da idade média ao morrer por Aids,
na comparag¢do com o inicio do periodo analisado: entre as mulheres
esse indicador atinge 49 anos e ultrapassa o correspondente entre 0s
homens, que foi 48 anos. A tendéncia da idade média ao morrer por
Aids, segundo o sexo, é apresentada no Grafico 5.

Grafico 5 - Idade média ao morrer por Aids, segundo sexo
Estado de Sao Paulo, 1990-2019
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5. Analise regional da mortalidade por Aids

A mortalidade por Aids ocorreu de forma e intensidade diferenciadas

em todo o territdrio paulista. Analisando-se as taxas regionais segundo
os 17 Departamentos Regionais de Saude (DRS) do estado de Sdo Paulo,
é possivel acompanhar a distribuicdo e a evolu¢do da epidemia. Foram
contemplados trés momentos equidistantes: 1995, 2007 e 2019, que sdo
destacados no Mapa 1.

Para o total do estado, a taxa de mortalidade por Aids atingiu 0 maximo
em 1995, com 22,9 ébitos por 100 mil, diminuiu para 8,2 por 100 mil em
2007, chegando a 4,6 por 100 mil em 2019, com valor cinco vezes inferior
aquele no momento de pico.

A DRS da Baixada Santista apresentou as maiores taxas durante todo
periodo analisado, alcancando 43,5 obitos por 100 mil habitantes

em 1995, 13,9 por 100 mil em 2007 e 7,6 por 100 mil em 2019. J& as
menores taxas foram registradas na DRS de Registro, com 4,8, 5,5 e 1,1
obitos por 100 mil, respectivamente nos trés anos.

Em 1995, além da DRS da Baixada Santista, mais cinco regionais se
destacam com altas taxas de mortalidade por Aids acima de 20 dbitos
por 100 mil: Ribeirdo Preto (34,6), Grande Sdo Paulo (26,1), Sdo José do
Rio Preto (24,7), Barretos (24,3) e Taubaté (23,7). Outras sete regionais
superaram o patamar de dez dbitos por 100 mil. Em trés departamentos
as taxas ficaram entre 5,0 e 9,9 dbitos por 100 mil e somente em um DRS
o valor foi inferior a 4,9 por 100 mil.

O ano de 2007 ja aponta cenario melhor, com queda generalizada da
mortalidade por Aids, sendo que a maioria dos DRS registrou taxas
entre 5,0 e 9,9 ébitos por 100 mil, restando apenas quatro regionais
no patamar acima de dez dbitos por 100 mil: Baixada Santista (13,9),
Barretos (13,7), Ribeirdo Preto (11,3) e Araraquara (10,5).

A reducdo fica bem marcada em 2019, quando as taxas de mortalidade
por Aids de todas as regionais de salde se reduziram bastante.

Nesse ano, apenas seis DRS atingiram taxas de mortalidade maiores que
5,00 ébitos por 100 mil: Baixada Santista (7,6), Barretos (5,7), Araraquara
(5,5), Taubaté (5,5), Sdo José do Rio Preto (5,2) e Ribeirdo Preto (5,1).

Os demais 11 departamentos apresentaram taxas inferiores a 4,9 obitos
por 100 mil.
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Departamentos Regionais de Satide - DRS

DRS 01 - Grande Sdo Paulo
DRS 02 - Aracatuba

DRS 03 - Araraquara

DRS 04 - Baixada Santista
DRS 05 - Barretos

DRS 06 - Bauru

DRS 07 - Campinas

DRS 08 - Franca

DRS 09 - Marilia

Fonte: Fundacdo Seade.

Mapa 1 - Taxas de mortalidade por Aids
Departamentos Regionais de Satide do Estado de Sao Paulo - 1995-2019
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6. Consideracoes finais

O panorama apresentado sobre a epidemia de Aids no territdrio paulista
indica ter sido possivel a reducdo da mortalidade dessa doenca em todas
as regides do estado, de modo que, em 2019, os patamares alcancados
estiveram em niveis bem mais baixos do que os registrados no ano de
pico (1995).

Entretanto, ainda é preciso especial aten¢do aos grupos mais
susceptiveis a contrair o HIV e desenvolver a Aids, como jovens, homens
que fazem sexo com homens, pessoas que usam drogas injetaveis

e profissionais do sexo, que devem ser os principais focos de agbes
preventivas a serem intensificadas (SAO PAULO, 2019).

Assim, vale destacar a importancia de se contar com informacdes de
qualidade para subsidiarem politicas publicas de HIV/Aids e medidas

de prevencdo, tratamento e controle deste agravo. Nesse sentido, a
parceria existente entre o CRT/Aids da Secretaria de Estado da Saude e a
Fundag¢do Seade, visando a vinculacdo entre as fontes de informacdo por
elas produzidas e a geracdo da Base Integrada Paulista de Aids (BIPAids),
cumpre esse papel e permite o conhecimento detalhado da evolugdo da
epidemia de Aids no estado de Sdo Paulo e a obtencdo de indicadores
consistentes e atualizados para monitorar continuamente essa doenca.
O fato de tornar possivel a estimativa do nimero de pessoas vivendo
com Aids no estado representa instrumento valioso para todas as
politicas publicas associadas ao enfrentamento dessa questdo, COmo 0O
dimensionamento de medicamentos e atendimentos na rede de saude,
entre outras.

O acompanhamento do publico-alvo garante melhor adequacao nas
campanhas de conscientiza¢cdo e na intensificacdo de a¢des preventivas,
procurando conter a contaminacdo e esclarecendo sobre a importancia
do tratamento precoce do HIV positivo, a fim de postergar a progressao
para a Aids. Dessa forma, com a possibilidade de cura que se vislumbra
para essa doenca, é primordial que as pessoas portadoras de HIV
estejam cientes da importancia do diagnostico precoce e da necessidade
da adesdo correta ao tratamento, com vistas a evitar ou minimizar as
chances do aparecimento da doenca e aumentar, assim, a possibilidade
da cura almejada.
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