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1. EVOLUCAO DOS CASOS PELO ANO DO DIAGNOSTICO E ESTADIO INICIAL DA INFECAO, RAM, 1987-2013

15 -
Casos notificados:
PA: 255 (45 %);
SIDA: 164 (29 %);
20 4 CRS: 145 (26 %);
IAG: 3 (1%).
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8. TENDENCIAS TEMPORAIS NAS 3 PRINCIPAIS CATEGORIAS DE TRANSMISSAO POR ANO DO DIAGNOSTICO, RAM, 1987-2013

301 Casos notificados:
Heterossexual: 295 (52 %);
Homo ou bissexual: 184 (32 %);

2351 Toxicodependente: 73 (13 %).
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14. COMENTARIOS:

Em 25 anos (1987-2013), a RAM registou 567 casos por infecdo VIH/SIDA distribuidos segundo o estadio inicial da infecdo: portadores
assintomaticos (PA): 45%, SIDA: 29%, Sintomatico ndo SIDA (CSR): 26 % e Infe¢do Aguda (IAG): 1%.

Neste periodo de tempo, 432 (76 %) dos casos notificados sdo homens, na maioria com idades compreendidas entre os 20-49 anos (85%) e sdo
PA (40%).

Nas mulheres a distribuicdo etaria é semelhante mas representam apenas 24 % dos notificados.

Igualmente, entre 1987-2013, 477 (84 %) casos notificados mantém-se vivos.

A categoria de transmissao predominante é heterossexual (n=295; 52 %) e nesta sdo também maioritariamente PA.

A partir de 2001 ha uma tendéncia decrescente de mortalidade entre os casos notificados por ano do diagnéstico.

O n.° de casos por tipo de virus tem a seguinte distribuicdo: VIH em 95 % dos casos (n=536), VIH 2 em 4 % (n=7) e VIH 1+2 em 1 % (n=22).
Note-se que em 2 casos nao ha referéncia ao tipo de virus.

Refira-se que a infecdo pelo VIH 2 é maioritariamente feminina (n=12; 55%).

O n.° de novos casos notificados por VIH/SIDA em 2013 na RAM foi de 17, o que traduz uma taxa de incidéncia de 6,5/100.000 habitantes.

Fonte: INSA; dados trabalhados pelo IASAUDE-IP, RAM.
DSPAG/UTEIS/AC/CV/MB.



(o) DIA MUNDIAL DA SIDA
S RAS 01-12-2014

et S T 25 ANOS DE VIH/SIDA NA RAM

15. DESPESA COM MEDICAMENTOS EM AMBULATORIO (milhares de euros), RAM, 2013

Pneumologia 306.608,68 €

Endocrinologia 353.715,26€
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16. DESPESA COM MEDICAMENTOS EM AMBULATORIO NA ESPECIALIDADE DE DOENGCAS INFETO-CONTAGIOSAS, RAM, 2013
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17. TAXA DE MORTALIDADE PADRONIZADA (/100.000 habitantes) POR
VIH/SIDA E ANOS POTENCIAIS DE VIDA PERDIDOS (APVP), GENERO,

18. TAXA DE ANOS POTENCIAIS DE VIDA PERDIDOS
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22. COMENTARIOS:

Medicamentos em ambulatério

A despesa com medicamentos em regime de ambulatério, na RAM, em 2013, na especialidade de Doencas Infeto-Contagiosas representa
30 % face as restantes especialidades e ao valor total gasto em dispensa de ambulatorio.

Mortalidade

No ano de 2013 foram registados 5 6bitos na RAM, e todos no género masculino, menos 1 6bito face a 2012 (n=6; M:5/F:1). A taxa de
mortalidade padronizada por VIH/SIDA decresce em 2012, face a 2011, em 0,4/100.000 habitantes. Esta taxa € superior no género
masculino apesar de ser nos homens que se verifica uma diminuicdo de 0,7/100.000 habitantes em 2012, quando comparada com o ano de
2011. Em 2010 e 2011, na RAM, apenas registaram-se obitos por VIH/SIDA em homens na faixa etaria com menos de 65 anos. Em 2012
a taxa de mortalidade na faixa etaria dos 65 e mais anos aumentou 8,1/100.000 habitantes, face a 2011. A faixa etaria com maior taxa de
mortalidade por VIH/SIDA é a 25-34 anos (8,1/100.000 hab).

Anos Potenciais de Vida Perdidos (APVP)

Os individuos do género masculino ganharam mais 12 anos potenciais de vida, em 2012 relativamente a 2011. As mulheres perderam 15
anos potenciais de vida, no periodo analogo. Esta tendéncia inversa pode resultar da morte precoce (< 65 anos) em mulheres com
VIH/SIDA.

Fonte: SESARAM, EPE; INE; DREM.
DSPAG/UTEIS/AC/CV/MB
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1. EVOLUCAO DO N.° DE CASOS DE SIDA PELO ANO DO DIAGNOSTICO, RAM, 1987-2013

N.° total acumulado de casos notificados: 183
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5. N.° DE CASOS POR TIPO DE VIRUS E CATEGORIA DE TRANSMISSAO, RAM, 1987-2013
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12. COMENTARIOS:
Relativamente ao estadio de infecdo SIDA parece haver uma tendéncia estavel nos ultimos dois anos, 2012 e 2013, cujo n.° de casos notificados que se

registaram foram 4 casos de SIDA em cada um dos referidos anos.
No periodo em anélise 1987-2013 (n= 183) a maioria dos casos ocorrem em homens (n=158: 86%) e mantém-se vivos bem como a maioria tem em média
uma doenca associada sendo em 51 dos casos PNEUMONIA POR PNEUMOCYSTIS JIROVECI (ex. CARINII).

Fonte: INSA, dados trabalhados pelo IASAUDE, IP-RAM.

13. SITUAGAO NACIONAL

A Trinta anos do diagndstico dos primeiros casos de infe¢do por VIH em Portugal;

AN.° de casos notificados, cumulativamente, 47.390 casos de infecdo VIH, dos quais 19.075 (40%) em estadio de SIDA;

A Dos casos notificados em 2013, 1093 referiam diagnéstico nesse ano. Destes, 44,4% residiam na regido da Grande Lisboa, a maioria registou-se em homens
(70,7%), a idade mediana ao diagndstico foi de 40,0 anos, 71,3% referiam ter nascido em Portugal e 20,7% estavam em estadio de SIDA,;

A A via sexual foi 0 modo de infe¢do indicado na maioria dos casos, com 61,1% a referirem transmissdo heterossexual. 42,7% dos casos do sexo masculino
referem transmissdo decorrente de relagfes sexuais entre homens cuja mediana de idades era de 33 anos. Em 7,0% dos novos casos a infe¢do esté relacionada
com consumo de drogas;

A Uma elevada percentagem dos casos (58,1%) cumpria o critério imunol6gico de apresentacdo tardia aos cuidados de saide, TCD4+ <350 cél/mm3 na
primeira avaliagéo clinica;

A Nos novos casos de SIDA a pneumonia por Pneumocystis foi a patologia mais frequentemente referida. Foram ainda notificados 226 6bitos ocorridos durante
0 ano de 2013;

A Ao longo das trés décadas da epidemia VIH/SIDA registou-se uma evolugdo das suas caracteristicas. O aumento do nimero de novos diagndsticos de infecao
por VIH em jovens do sexo masculino que tém sexo com homens e a elevada percentagem de diagndsticos tardios, particularmente em heterossexuais de meia-
idade, sdo tendéncias recentes em Portugal, documentadas no presente relatério, e que urge compreender e reverter;

A A infecdo por VIH continua assim a representar um desafio importante para a Satde Publica em Portugal.

Fonte: Relatério: Infegdo VIH/SIDA — A situacdo em Portugal a 31 de dezembro de 2013-INSA

14. NOTA METODOLOGICA:

Relativamente aos dados disponibilizados, estes devem ser encarados como provisérios, uma vez que devido ao atraso registado no processo de notificacdo e a introducdo de nova informagdo em casos ja
registados, serdo sujeitos a atualizagdes. Consequentemente, as tendéncias inferidas neste documento séo passiveis de alteracdo e devem ser consideradas a data da sua divulgacdo ndo sendo desejavel a

analise comparativa de quadros com informacdes epidemioldgicas anteriores.
DSPAG/UTEIS/AC/CVIMB



Distribui¢io espacial dos casos acumulativos de VIH / Sida (1987 - 2013)
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