Idosos e HIV: H&V

Discussdo sobre o aumento
no numero de casos
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Conceltos

HIV: Human Immunodeficiency Virus
Virus da Imunodeficiéncia Humana

AIDS: Acquired Immunodeficiency Syndrome
Sindrome da Imunodeficiéncia Humana




Formas de Transmissao

Sexo vaginal sem camisinha;

Sexo anal sem camisinha;

Sexo oral sem camisinha;

Uso de seringa por mais de uma pessoa;

Transfusao de sangue contaminado;

Da mae infectada para seu filho durante a gravidez, no parto e na amamentacao;

Instrumentos que furam ou cortam nao esterilizados.



35 anos de luta contra o HIV: 1983-2018
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HISTORIA NATURAL DA INFECCAO PELO HIV

Figura 2 - Historia natural da infeccdo pelo HIV
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Fonte: Adaptado de HIV Book 2015/2016.
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35 anos de luta contra o HIV: 1983-2018

A terapia antirretroviral altamente potente (HAART) consiste na
combinagdo de pelo menos 3 medicamentos e é a principal interven¢dGo
para reducdo da mortalidade associada ao HIV.




A importancia da Terapia Antirretroviral

INFECGOES POR HIV E MORTES POR AIDS NO BRASIL
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A importancia da Terapia Antirretroviral

15 — Medicamentos ARV (Preencher no quadriculo a QUANTIDADE de comp/caps/mL que deve ser usada diariamente)
Esquema inicial preferencial (1° linha adulto) ‘ O Tenofoviraomg ror) / Lamivudinasoomg @re) 2 em 1" + Dolutegravirsong ore)
ANTIRRETROVIRAL
DFC “3em1” Tenofovir + Lamivudina + Efavirenz comp. de 300mg + 300mg + 600mgydia
8 Tenofovir + Lamivudina comp. de 300mg + 300mg/dia
- Zidovudina + Lamivudina comp. de 300mg + 150mgdia
2 E: T E Abacavir - asc comp. de 300mg/dia mL de sol. oral 20mg/mLidia
'E 2 < % Didanosina - ddi mL de pé p/ sol. oral dg/dia
; E s$E Estavudina - a4t mL de pé pisol. oral ImgimLidia
% é . Lamivudina - 3¢ comp. de 150mg/dia mL de sol. oral 10mg/imLdia
£ 3 Tenofovir - ToF comp. de 300mg/dia
Zidovudina - azr caps. de 100mgidia solugéo injetavel 10 mg/mLidia mL de Xarope 10mg/mL /dia
Efavirenz - erz comp. de 600mg/dia caps. de 200mg (dia mL de gol. oral 30mg/mL idia
ITRNN Nevirapina - nve comp. de 200mg/dia ml de susp. oral 10mg/mLidia
Atazanavir - ATv cap. de 300mg/dia caps. de 200mg /dia
Darunavir - bRV comp. de 600mg/dia comp. de 150mg icia comp. de 75mg ldia
Inibidores de Fosamprenavir - Frv ml de susp. oral 50mg/mLidia
Protease (IP) Lopinavir + ritonavir - Lvir comp. de 200mg + S0mgidia | | comp. de 100mg + 25moaia mL de sol, oral 80mgimL + 20mg/mL dia
Ritonavir - rTv comp. de 100mg/dia mL de sol. oral 80mgimLidia
Inibidores de | Dolutegravir - o1e comp. de S0mgldia
Integrase Raltegravir - RAL comp. de 400mg/dia comp. de 100mg/dia
Darunavir - bRV comp. de 800mg/dia comp. de 150mg iia | comp. de 75mg dia
Dolutegravir - ote comp. de S0mg/dia
Medicamentos | Enfuvirtida - 1-20 Frasco-amp. de 90mg/mLidia
de Uso Restrito | Etravirina - ETR comp.de 100mg/dia | comp. de 200mgica
Maraviroque - mva comp. de 150mgy/dia
Raltegravir - RAL comp. de 400mg/dia | comp. de 100mg/dia
Tipranavir - Tpv caps. de 250mgfdia | mLde ol oral 100mgimLidia
16 - Médico




Casos Novos de Aids em ldosos - Homens
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Figura 10 — Taxa de deteccio de aids (/100 mil hab.) em homens, sequndo faixa etdria e sexo, Brasil. 2006 e 2016-.

* Casos nofificados no Sinan e Siscel /Siclom até 30,/06,/2017; no SIM, de 2000 a 2016.
Fonte: Sinan (otualizodo em 30/06,/2017).




Casos Novos de Aids em Idosos - Mulheres
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Figura 11 —Taxa de deteccdo de aids (/100 mil hab.) em mulheres, segundo faixa etdria e sexo, Brasil. 2006 e 2016°.
*Casos nofificados no Sinan e Siscel /Siclom até 30,/06,/2017: no SIM, de 2000 a 2016.

Fonte: Sinan (atualizado em 30,/06/2017).




Casos Novos de Infeccao pelo HIV em H&V
|dosos - Homens

Tabela 3 - Casos de HIV (nimero e percentual) notificados no Sinan segundo sexo, faixa etdria e escolaridade por ano do diagnéstico. Brasil, 2007-201702

Masculino

<5 anos 16 04 18 0,4 22 04 16 0,3 18 0,2 24 0,3 31 0,3 37 0,2 28 0,1 33 0,1 17 0,1 260 0,2
509 anos 4 0,1 7 0,2 10 02 11 072 8 0,1 11 0,1 12 0,1 12 0,1 9 0,0 9 0,0 5 0,0 98 0,1
10 a 14 anos 6 0,1 7 02 12 0,2 13 0,2 12 0,2 1 0,1 9 0,1 29 0,1 25 0,1 25 01 9 0,1 158 0,1
15a 19 anos 98 24 l6b 37 166 33 232 383U 43 433 51 622 51 1087 55 1483 58 1483 55 679 57 6773 5,1
20 0 24 onos 537 13,3 670 15,1 780 157 957 158 1243 165 1562 184 2308 188 3847 194 5368 21,1 5630 209 2600 219 25502 193
25029 anos 747 184 82 194 1007 203 1216 2001 1525 202 1706 20,1 2456 200 4097 207 5247 206 5482 204 2421 204 26766 203
30 o 34 anos 734 18,1 762 172 850 171 w073 177 1314 174 1460 172 139 174 3258 164 4062 159 4230 157 1803 15,2 21685 16,4
35 0 39 anos 662 16,8 635 143 689 13,9 791 13,0 %5 128 99 1,7 1490 121 414 122 294 N6 32113 11,9 1367 115 16204 123
40 0 44 anos 481 11,9 508 114 547 M0 639 10,5 79 106 840 99 1102 90 1675 84 2074 81 2154 80 1004 85 11820 9,0
45049 anos 338 8,3 341 17 396 8,0 477 19 535 71 605 7,1 873 71 1259 64 1589 62 1728 64 717 6,0 8858 6,7
50 a 54 anos 178 44 205 46 198 40 265 44 357 47 380 45 49 40 888 45 1067 42 1178 44 532 4,5 5739 43
55 0 59 anos 87 2,1 105 24 120 24 158 26 177 23 193 23 3N 25 482 24 628 25 748 28 285 24 3294 25

| 60 & mais 92 23 100 23 104 21 138 23 165 22 180 21 310 25 5 26 693 1 197 30 335 28 3425 26 |

Ignorado 50 1,2 52 1,2 64 13 77 1.3 94 12 99 12 155 1.3 228 12 244 1,0 224 08 100 0,8 1387 1,1

Total 4050 1000 4438 1000 4965 1000 6063 1000 7533 1000 8498 1000 12309 1000 19824 1000 25481 1000 26934 1000 11874 1000 131969 100,




Casos Novos de Infeccao pelo HIV em H&V
ldosos - Mulheres

Tabela 3 - Casos de HIV (nimero e percentual) notificados no Sinan segundo sexo, faixa etdria e escolaridade por ano do diagnéstico. Brasil, 2007-201702

Feminino

<5 anos 17 0,6 19 0,6 21 07 29 08 28 0,7 25 0,6 34 0,5 40 04 46 04 54 05 19 04 332 0,5
5a9 anos 8 0,3 11 04 9 0,3 11 0,3 9 0,2 10 0,2 7 0,1 15 0,2 11 0,1 6 01 10 0,2 107 0,2
10 a 14 anos 17 0,6 14 0,5 18 0,6 71 0,6 25 0,7 20 0,5 40 0,6 44 0,5 54 0,5 52 05 20 04 325 05
15019 anos 208 74 213 7,1 221 712 256 74 273 1.2 311 71 438 7.0 617 6,8 715 6,6 713 65 316 70 4281 6,9
20 a 24 anos 401 14,3 459 15,2 468 15,2 479 138 548 145 624 14,2 361 13,86 1205 13,2 1445 13,3 1340 122 534 119 8364 134
250 29 anos 523 18,6 553 18,3 547 178 636 18,3 660 175 729 166 1015 163 1395 153 1616 149 1551 142 669 14,9 9894 159
30 0 34 anos 489 174 477 158 496 16,1 556 16,0 579 15,3 737 16,8 937 151 1460 16,0 1664 153 1638 150 645 14,4 9678 156
350 39 anos 358 12,7 425 141 405 132 455 13,1 481 12,7 540 123 839 135 1115 133 1448 133 1493 136 628 14,0 8287 13,3
40 0 44 anos 295 10,5 295 9.8 297 97 334 9,6 369 9.8 453 10,3 634 10,2 941 10,3 1177 108 125 115 53 119 6587 106
45 0 49 anos 186 6,0 210 7,0 222 12 244 7,0 288 7,6 368 8.4 516 8,3 173 8,5 956 8,8 961 86 406 9.0 5130 8,2
50 a 54 anos 134 4,8 140 4,6 162 53 193 5,6 207 55 230 512 358 5,8 587 6,4 728 6,7 782 711 264 59 3785 6,]
55 0 59 anos 70 25 76 25 92 30 114 33 144 3,8 147 33 246 4,0 370 4] 443 4] 493 45 202 45 2397 39

| 60 e mais 69 25 72 2,4 82 2,7 99 2,8 125 3,3 146 3,3 202 3,2 344 3.8 4327 4,0 497 45 193 43 2261 3.6 |

[gnorado 36 1,3 53 18 35 1,1 48 14 46 1,2 50 1,1 96 1.5 117 1,3 133 1,2 107 1.0 49 1,1 770 1,2

Total 2811 1000 3017 1000 3075 100,0 3475 100,0 3782 100,0 4390 1000 6223 1000 9123 1000 10868 100,0 10943 1000 4491 1000 62198 100,0




Sobre o aumento dos casos:

** Casos de pessoas diagnosticadas em
idade mais jovem e que, devido ao
tratamento adequado, estdo envelhecendo
com o HIV




Sobre o aumento dos casos:

*»* Casos de idosos recéem-diagnosticados

- Adesdo as praticas sexuais seguras —
pouca discussdo sobre sexualidade nesta
faixa etaria

- Tratamentos para disfuncgéo erétil

- Ndo ha preocupacéo com gestacdo (mulheres)




Sobre o aumento dos casos:

+s»Casos com diagnostico tardio:

Os mais idosos sintomaticos sao mais provaveis de

atribuirem a outras doencas ou ao proprio processo

de envelhecimento os sintomas relacionados o HIV
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Obitos por Aids

Tabela 28 - Obito por aids (nimero e coeficiente de mortalidade,/100.000 hab.) sequndo sexo e faixa etdria por ano do dbito. Brasil, 1980-2016™

< 5 ones 1657 62 07 8 07 4 05 51 06 24 03 W 06 21 03 705 9 04 20 03 W 04 21 03 2098
509 oncs 408 % 03 15 0.2 14 02 17 02 20 02 17 02 9 0 4 01 m o0l g 0l & 0l 2 00 559
100 14 ones 309 5 03 M o02 m 03 1M 03 a7 03 1B 03 17 02 16 02 m 0l 9 0 & 0l 2 00 523
15019 ones 1377 2 03 M 03 56 04 50 06 3% 04 39 05 4 05 5 07 57 07 89 08 7 08B 56 04 1981
200 24 ones 8674 221 26 139 27 129 25 w31 W& 30 2 31 184 33 9% 34 33 346 3 38 /3 34 30 36 12008
250 29 ancs 21787 701 94 469 B9 498 82 T4 B6 757 86 TB 85 489 B 465 77 765 B9 M5 83 T4 BEH TE2 BB 30414
300 34 ones 28129 1200 173 1138 142 1130 155 1078 144 1174 152 147 148 136 146 1091 139 1070 134 1067 136 N0O1 125 988 11,2 41444
350 39 anos 20566 1477 2728 1419 2146 1458 225 1364 21,0 1352 207 1283 190 1295 190 1184 172 1302 189 12% 182 1280 147 1178 149 40414
40 o 44 anes 17289 1322 238 1393 247 1384 228 477 244 1468 241 1430 2246 1337 N0 1304 203 1294 20,1 1260 1946 M5B 168 186 177 33302
45 0 49 anos 10624 917 200 944 208 1079 202 1080 199 100 198 1128 198 1194 208 1210 209 1242 A5 1275 220 10 193 M2 180 4149
50 a 54 anos 5957 614 166 624 167 622 142 739 165 740 160 BO3 146 BI0 146 782 159 888 181 901 183 947 167 901 159 15338
_ EL 5 EQ npps Ja07 347 13¢K 3 128 396 113 412 1% 443 1240 444 1109 400 127 B4R 131R GhA 143 pdh 163 K75 144 ToR 151
60 & mais 3869 390 56 3|4 54 425 52 481 55 520 A0 590 &4 597 A% 442 &9 731 79 B4l 91 849 80 898 8BS Iﬁ'%l
F‘llllh qf1 F¥i - Il - Fij - 24 - a3 - 10 - i) - I - 24 - ] - 14 - U - fl
ofal 128524 7364 B 742 80 7585 B2 7797 B4 7962 B5 7980 BS5 7960 84 7B47 83 8302 87 8413 B9 8384 B3 8138 81 273598
< 5 ones 1700 1 05 43 05 51 06 46 08 05 I 05 28 04 7 05 B 05 24 03 0 03 12 02 m
509 ones 334 702 13 01 13 02 4 02 9 0 13 02 I 0 & 01 i 0] & 01 B0l 2 00 451
100 14 onos 180 n 02 n 02 0 02 2 03 18 02 17 0] 19 02 16 02 m ol 9 01 1m0l 9 01 74
150 19 onos 433 3 04 no03 3’04 4 06 &4 08 5507 807 LX ¥ 66 08 83 06 & 08 59 07 1259
200 24 anes 942 w82 21 1M 19 17 20 159 18 14 20 151 18 189 19 176 20 143 16 143 16 144 1% 156 18 5907
250 29 anos 7832 4717 62 407 52 436 50 43¢ 50 445 50 409 47 38 42 3 42 W6 44 338 3B 2 35 194 34 1498
300 34 anes B569 AD5 B3 &5 B9 423 B2 464 BSH 633 BD éBB B84 699 BE 577 71 543 446 574 70 523 5% 47 54 15833
350 39 anes 1077 703 103 &59 95 496 102 748 109 72 MO0 M4 100 N3 9% 724 100 704 97 4B2 94 700 8B 76 91 15409
40 o 44 ones 1% 594 10,1 585 9B 574 BB 445 99 644 98 679 102 659 9B 708 104 723 106 TO7 104  &72 95 &2 94 12971
45 049 anes 3347 424 B7 435 BB 481 83 479 81 543 90 514 84 561 91 406 97 591 95 53 846 &£14 94 &05 93 9730
50 o 54 anes 1942 282 72 WY 70 M9 546 330 &7 S 70 3/3I &7 3w 7N ;9 710 399 74 436 81 M3 73 433 11 5280
N8l 163 53 (74 £g 181 47 181 A4 710 £ M7 €4 7997 EQ0 974 K1 98C K4 978 £ 04 K0 307 4D
60 & mais 1404 177 21 76 25 28 22 250 24 242 27 185 25 300 26 338 29 355 31 34 31 447 33 4B 3h 5082 I
i 161 ) . 1 . 11 - 16 - 10 - 12 B - 13 . 1 . 9 b - 0 - 281

oial 43423 3736 40 3704 39 3785 39 4042 42 4171 43 4169 43 4189 43 4205 43 4257 43 M58 47 4280 41 4228 41 G137
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Mortalidade em pacientes com infeccao pelo HIV na
era HAART
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http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed?term=Grinsztejn B[Author]&cauthor=true&cauthor_uid=23577074
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/23577074

Envelhecer com HIV

Nova definicao
doso com HIV: a
nartir dos 50 anos

INCIDENCE




Envelhecimento do Homo sapiens H&V
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. Renal failure - Diabetes mellitus - Bone fracture
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Figure 1.  Comparative risk of hypertension, diabetes mellitus, renal failure, cardiovascular disease, and fracture, by age, among patients versus control
subjects.




Presenca de Comorbidades em portadores
do HIV versus nao-portadores
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AGEhIV: Idosos HIV+ tem risco aumentado de co-morbidades multiplas

Prevaléncia de co-morbidades em estudo prospectivo incluindo 540 HIV+ e 524
HIV- = 45 anos

HIV Infected HIV Uninfected

45-49 5[] 5455 59 EU 54 = 65

Comorbidities

I3+

Age (Yrs)

Mean number of comorbidities
083 1.18 134 152 1.96 0.79 0.75 1.11 1.08 151 H V
Number of participants

184 p3¢6 97 58 55 193 130 &4 b6 41




Envelhecer com HIV e Comorbidades

Age Gender

Bone fracture CVD  piabetes mellitus Renal failure

Figure 4. Graphical model to explore the interactions among the
various noninfectious comorbidity diagnoses. Abbreviation: CVD,

cardiovascular diseases.

Papel do proprio virus
Papel dos medicamentos

Necessidade de atencgdo as
Interacées com Medicamentos
Antirretrovirais com
Medicamentos para as

Comorbidades H &V




O que devemos fazer entao?

Figura 1- Mandala de Prevencdo Combinada

Aplicar os conceitos mais modernos de prevengdo
para a populagdo idosa

Incentivar que a Sexualidade Saudavel seja
abordada dentro da saude integral do Idoso

Fonte: DIAHV/SVS/MS.



O que devemos fazer entao?

v" Incentivar Campanhas de Testagem voltadas para esta faixa etaria
(“desmistificar o teste”)

= Compreendendo a dinamica de transmissao, estabelecer estratégias adequadas.

Por meio do diagndstico precoce, € possivel instituir intervencoes para
prevencao de mortalidade!

HAV
D——




O que devemos fazer entao?

v'Proporcionar tratamento rapido e adequado aos pacientes idosos
diagnosticados

= Terapia Antirretroviral

= Prevencao e tratamento precoce das Comorbidades




Estamos Avancando...

Medicamentos:

Mais eficazes

Menos toxicos para o organismo, embora ainda
com alguns efeitos colaterais

Menor numero de comprimidos

Maior supressao viral e recuperacao imunoldgica

Ultimas novidades no Protocolo Brasileiro de
Tratamento:

"Incorporacao do dolutegravir
"Ampliacao do acesso ao Darunavir

=Exclusao de medicamentos mais toxicos:
lopinavir/ritonavir, fosamprenavir,
estavudina, didanosina

H




Ainda podemos melhorar...

v'Rede de atendimento no SUS
= Acesso do paciente

= Equipe multiprofissional
v'Acesso a medicamentos para infeccdes oportunistas

v'Acesso a medicamentos adequados para tratamento de comorbidades
considerando as interacdes com os antirretrovirais

HAV
D——




O que devemos fazer entao?

*»* Combater fortemente o estigma e a discriminagao relacionados a Infec¢ao pelo HIV

i HAVE AIDS

Please hug me
= N

1 cant make you SICk



Obrigada

VALERIAPAES@YAHOO.COM.BR
(61) 99916-0311



mailto:valeriapaes@yahoo.com.br

