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Análise  dos Casos de Aids e Óbito por Aids, em Santa Catarina.

Fonte: SES/SUV/DIVE/GEDIC/SINAN/SIM



Municípios de SC, segundo óbitos por Aids. Santa 
Catarina, 2021

Fonte:SES/SUV/DIVE/GEDIC/SIM

27 municípios são 
responsáveis por 73 % dos 
óbitos por Aids do Estado
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As Regiões de Saúde, segundo maiores taxas de Óbito por 
Aids. Santa Catarina, 2021

Fonte:SES/SUV/DIVE/GEDIC/SIM
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Os 27 municípios são responsáveis por 69,6 % do 
Gap* de início de tratamento e 86% do abandono de 
Tarv** com relação ao total de Gap e abandono do 
estado, e estão distribuídos em 12 Regiões de Saúde

O Perfil dos óbitos por AIDS em SC são: em pessoas 
do sexo masculino (63,8%), de raça/cor branca 
(78,1%), na faixa  etária entre 40 a 59 anos (54,3%), 
com escolaridade ensino fundamental (57,6%).

*Gap = paciente que nunca retirou medicação
**Tarv = Terapia antirretroviral



Ações realizadas em 2021 e 2022

• Reestruturação do Comitê de Mortalidade por Aids;

• Reunião Virtual com as regionais e municípios prioritários para 
implantação do comitê municipal de mortalidade aids;

• Deliberação 028/2022: 131 municípios Prioritários, definição de 
valores de incentivo e monitoramento ações;

• Capacitações de Manejo de HIV/Aids, PreP e PEP e testagem rápida



A SES através da SUV/DIVE/GEDIC recomendam aos 
municípios com elevada taxa de mortalidade por Aids:

ü Oportunizar o acesso a testagem rápida em  livre demanda, principalmente para a 
população vulnerável;

ü Realizar ações extra muros para população em geral;
ü Realizarem busca ativa dos pacientes que estão em gap e abandono de tratamento;
ü Monitorar os sistemas SIMC (monitoramento do tratamento e exames pacientes);
ü Realizar acolhimento dos pacientes e proporcionar a adesão ao tratamento;
ü Implantação da PrEP nos municípios;
ü Implantação do Comitê de mortalidade municipal, e uso do protocolo de investigação de 

mortalidade por Aids;
ü Utilização da teleconsultoria de IST, para auxílio na conduta e manejo dos pacientes;
ü Apoiar e incentivar a atualização dos profissionais de saúde;
ü Ampliar acesso ao cuidado da população vulnerável para IST.
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