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 Aproveitando as comemorações, houve o anúncio oficial da transferência 

de tecnologia do atazanavir (Fiocruz/RJ). 

 Realização de mobilização para testagem, entre os dias 20/11 e 1/12, com o 

envolvimento de 2.200 municípios e realização de 458.071 testes. 

 A mobilização resultou nos seguintes casos reagentes: 1.283 para HIV; 

1.543 para sífilis; 839 para hepatite B; 284 para hepatite C. 

 Foram 61 inserções de TV, 330 inserções de rádio e 176,3 milhões de 

visualizações na internet. 

 

 Balanço da campanha de prevenção às DTS/aids 2013. 

 Entre os meios de comunicação tradicionais, foram 326 inserções de TV, 

8.183 inserções de rádio e 13 revistas. 

 Continuamos apostando nas ações de internet para dialogar com os jovens: 

foram 245,2 milhões de visualizações. 

 Também foram realizadas ações com mobiliário urbano e mídias 

alternativas: 

o 23 painéis nos aeroportos com maior movimento durante o feriado. 

o 745,5 televisores em ônibus (SPO); 

o 328,8 mil painéis eletrônicos (SSA); 

o 650 paradas de ônibus (SSA e RJO); 

o 570 taxidoor (SSA, RJO, REC e BSB); 

o 100 busdoor (SSA e REC); 

BALANÇO DA CAMPANHA DO DIA MUNDIAL DE LUTA CONTRA A AIDS 2012 

BALANÇO DA CAMPANHA DE PREVENÇÃO ÀS DTS/AIDS 2013 
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o 52 trens (RJO); 

 Foram realizadas outras ações durante as festividades: 

o Anúncios em 10 mil banheiros químicos (SSA e RJO); 

o Patrocínio e ações em parceria com 265 blocos de rua do Rio de 

Janeiro; 

o 53 veiculações em faixas puxadas por aviões e paraquedas (SSA e 

RJO); 

o Distribuição de 5 milhões de camisinhas nas ações do Ministério da 

Saúde. 

 Realização de 8.807 testes rápidos em Salvador e Recife, com resultados 

reagentes de 36 para HIV, 144 para sífilis, 9 para hepatite B e 18 para 

hepatite C. 

 Houve 249 notícias sobre as ações da campanha de prevenção às DST/aids 

em 215 veículos e agências de notícias. 

 

 

 Mobilização ocorrerá nos dias 1 a 7 de abril. 

 Estados, municípios e OSC foram convidados a participar dessa mobilização. 

 

 

 A Frente Parlamentar será presidida pela deputada federal Erika Kokay (PT-DF), 
tendo como vice-presidente o senador Paulo Paim (PT-RS). 

 A Frente Parlamentar, criada em 2001, tem como principais missões pautar 
projetos sobre DST/aids e apoiar discussões políticas sobre essas doenças com 
o objetivo de reduzir a incidência e a vulnerabilidade da população brasileira, 
combater o preconceito e defender a inclusão social das pessoas infectadas. 

 O evento para relançamento da Frente Parlamentar ocorrerá em abril. 

 

 

 O edital foi lançado em 11 de janeiro de 2013, com prazo limite para 

recebimento das propostas marcado para 11 de março de 2013. 

 Estão previstos R$ 4 milhões de investimento total nos projetos aprovados. 

MOBILIZAÇÃO DE TESTAGEM PARA A SÍFILIS 

FRENTE PARLAMENTAR NACIONAL DE DOENÇAS SEXUALMENTE TRANSMISSÍVEIS 

EDITAL PARA SELEÇÃO DE SUBPROJETOS DE PESQUISA EM DST, HIV/AIDS E 
HEPATITES VIRAIS (PROCESSO LICITATÓRIO Nº 01/2013) 
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 A seleção visa a apoiar subprojetos de pesquisa que contribuam para o 

aprimoramento e o fortalecimento dos estudos relacionados aos temas de 

prevenção e epidemiologia, diagnóstico, desenvolvimento tecnológico, atenção 

e qualidade de vida, gestão e avaliação de políticas públicas de saúde. 

 O julgamento das propostas será realizado pelo Comitê Assessor formado por 

consultores ad hoc designados pelo DDAHV/SVS/MS e pela UNESCO, 

especificamente constituído para esse fim e norteado pelos termos do edital. 

 O julgamento deverá ocorrer nos dias 14 e 15 de março de 2013. 

 

 

 O edital foi lançado em 18 de março de 2013. 

 Estão previstos R$ 4 milhões de investimento total nos projetos aprovados, 

com valor máximo de R$ 300 mil para cada projeto. 

 A seleção visa a apoiar subprojetos de pesquisa que contribuam para o 

aprimoramento e fortalecimento dos estudos relacionados ao tema vacina e 

outros mecanismos de controle viral em DST, HIV/aids e hepatites virais.  

 O julgamento das propostas será realizado pelo Comitê Assessor formado por 

consultores ad hoc designados pelo DDAHV/SVS/MS e pela UNESCO, 

especificamente constituído para esse fim e norteado pelos termos do edital. 

 O resultado do julgamento deverá ser divulgado em maio de 2013. 

 

 

 

 A seleção incluiu estudos em avaliação de efetividade das intervenções de 

prevenção e diagnóstico precoce de HIV/Aids em populações vulneráveis.  

 Serão empenhados R$ 11.271.620 em recursos.  

 Foram aprovadas 16 propostas. 

 

 Foram selecionadas 52 propostas de ações durante as paradas. 

 Entre as OSC selecionadas, sete estão no Norte, 24 no Nordeste, quatro no 

Centro-Oeste, três no Sul e 13 no Sudeste. 

EDITAL PARA SELEÇÃO DE SUBPROJETOS DE PESQUISA EM VACINA ANTI-HIV E 
OUTROS MECANISMOS DE CONTROLE VIRAL (PROCESSO LICITATÓRIO Nº 02/2013) 

CHAMAMENTO PÚBLICO PARA A APRESENTAÇÃO DE PROJETOS DE PESQUISAS 
APLICADAS E ESTUDOS ALINHADOS À LISTA DE PRIORIDADES DA SECRETARIA DE 

VIGILÂNCIA EM SAÚDE (CHAMAMENTO PÚBLICO Nº 01/2012/SVS/MS) 

PROCESSO LICITATÓRIO Nº 06/2012: EDITAL PARA SELEÇÃO DE SUBPROJETOS 
COM AÇÕES DE PREVENÇÃO DAS DST/HIV/AIDS E HEPATITES VIRAIS E DE 

PROMOÇÃO À SAÚDE DURANTE AS COMEMORAÇÕES DO ORGULHO LGBT 2013 
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 No total, serão repassados R$ 1.539.404,66 para as ações. 

 O processo licitatório está em fase de assinatura do instrumento jurídico. 

 
 

 O seminário promoveu o compartilhamento de experiências entre os dois 

países e congregou cerca de 60 participantes brasileiros e franceses entre 

ativistas, profissionais de saúde, gestores e especialistas em HIV/aids/HV, além 

de ex-estagiários do Programa de Cooperação Técnica e representantes da 

sociedade civil.  

 As discussões giraram em torno do uso de medicamentos antirretrovirais como 

estratégia de prevenção ao HIV/aids, dentro do que se discutiu a Antecipação 

do Início da Terapia Antirretroviral (TARV), a Profilaxia Pré-Exposição Sexual 

(PREP) para populações em situação de maior risco, e o papel complementar 

das intervenções biomédicas em face dos métodos tradicionais e eficazes de 

barreira.  

 O final do seminário foi marcado pelo lançamento da edição 2013 da seleção 

de bolsas de estágio para brasileiros na França. O edital pode ser acessado em 

http://www.aids.gov.br/edital/2013/52940. 

 

 

 O Brasil vai ser o anfitrião da reunião satélite sobre hepatites virais que 

ocorrerá em 20 de maio, durante a Assembleia Mundial de Saúde da OMS, em 

Genebra. 

 Com o tema “Hepatites Virais: abordando um desafio do século 21”, a reunião 

terá a liderança do Ministro da Saúde do Brasil e contará com a presença de 

países-chave como Inglaterra, Escócia, Mongólia, Catar, Canadá dentre outros. 

 O Objetivo do encontro é criar um grupo de países membros que possam se 

organizar para colocar este agravo no topo das prioridades das agendas 

internacionais.  

 

 

 

 O encontro ocorrerá entre os dias 19 e 21 de março, em Brasília. 

 Os principais objetivos dessa reunião são rever os dados globais e regiões sobre 

monitoramento da resistência aos antirretrovirais; avaliar o uso desses dados 

20ª EDIÇÃO DO SEMINÁRIO BRASIL-FRANÇA 

 

REUNIÃO SATÉLITE DE HEPATITES VIRAIS NA ASSEMBLÉIA MUNDIAL DE SAÚDE  

REUNIÃO TÉCNICA SOBRE MONITORAMENTO DA RESISTÊNCIA DO HIV AOS 
ANTIRETROVIRAIS 
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na tomada de decisão dos gestores regionais; desenvolver recomendações para 

monitoramento da resistência aos antirretrovirais para América Latina e Caribe. 

 Entre os 35 convidados, estão gestores de programa nacionais de HIV/aids, 

especialista em monitoramento da resistência aos antirretrovirais, oficiais da 

OPAS/OMS e representantes da sociedade civil. 

 

 

 Em janeiro de 2013, foi formado um grupo de trabalho do Departamento de 

DST, Aids e Hepatites Virais  - com representantes de todas as áreas - para 

elaboração de relatórios internacionais.  

 Entre os relatórios previstos para esse ano, destaca-se o GARPR 2013 (Global 

Aids Response Progress Reporting) acerca do alcance das metas 

compromissadas na Declaração Política em HIV e Aids de 2011 (uma iniciativa 

conjunta da UNAIDS/OMS/UNICEF).  

 Como principal atividade em curso, esse grupo está organizando o processo de 

relatoria com participação da sociedade civil, contando com três 

representantes da CNAIDS (Maria Clara Gianna, Ana Maria Oliveira e Antonio 

Ernandes Marques da Costa).  

 O processo de relatoria consistirá em intercâmbios virtuais de informações e 

reuniões presenciais. A primeira reunião entre o grupo de trabalho e 

representantes da sociedade civil está marcado para o dia 22/03/13, em 

Brasília. 

 

 

 Encontro deverá acontecer em Brasília, com data a confirmar. 

 Esse evento é coordenado pelo Brasil, UNITAID, OMS, UNAIDS e Pool de 

Patentes. 

 Participarão representantes de 20 países de renda média, ONGs e outras 

Organizações Internacionais (PNUD, Fundo Global, OMC, OMPI, Banco Mundial 

e Fundação Clinton-CHAI). 

 O encontro tem como objetivos: 

o definir e melhor entender o mercado de ARV nos países de renda média 

e os desafios específicos que eles enfrentam, especialmente em relação 

ao acesso a ARVs de 2ª e 3ª linha; 

o explorar estratégias de gerenciamento dos direitos de propriedade 

intelectual sob a perspectiva de saúde pública; 

GRUPO DE TRABALHO PARA RELATÓRIOS INTERNACIONAIS 

CONSULTA SOBRE ACESSO AOS ARV PARA PAÍSES DE RENDA MÉDIA 
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o compartilhar experiências entre os PRM para enfrentar os desafios 

relacionados à sustentabilidade da TARV; 

o identificar estratégias e mecanismos disponíveis aos PRM para 

enfrentar o crescente aumento de preços dos ARVs; e 

o explorar o papel dos PRM na inovação farmacêutica, em particular no 

desenvolvimento de novas formulações de ARVs. 

 A consulta será composta de quatro eixos temáticos: Preços; Marco 

regulatório; Propriedade Intelectual; Pesquisa e Desenvolvimento. 

 

 

 

 Ministério da Saúde possui estoque suficiente para atender as demandas de 

todos os estados.  

 As distribuições têm ocorrido conforme demanda. 

 

 

 A Rede Nacional de Laboratórios para Carga Viral do HIV1 está trocando a 

metodologia. A partir de agora os laboratórios trabalharão com o PCR em 

tempo real fornecido pela empresa Abbott que foi a vencedora da licitação. 

 Processo de implantação da rede teve início em fevereiro desse ano. 

 A implantação está prevista para ocorrer de maneira escalonada, com 

conclusão prevista para o mês de junho.  

 

 

 Em 2012, o Comitê Assessor para Terapia Antirretroviral em Adultos Infectados 

pelo HIV indicou a incorporação desse antagonista de CCR5, com indicação 

restrita a pacientes multiexperimentados. 

 O processo de aquisição do Maraviroque 150mg foi concluído. 

 O início da disponibilização desse ARV está previsto para março. 

 

 

 A primeira reunião presencial está agendada para 9 de abril, em Brasília.  

 O grupo será composto por representantes da CAMS, da CNAIDS, de 

Coordenadores de DST e Aids, do CONASS, do CONASEMS e técnicos do 

Departamento de DST/Aids/HV. 

CARGA VIRAL DO HIV-1 EM TEMPO REAL 

GRUPO DE TRABALHO DE LIPODISTROFIA 

INCLUSÃO DO MARAVIROQUE 

TESTES RÁPIDOS PARA HIV E SÍFILIS 
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 O objetivo é discutir a implantação serviços e a oferta do tratamento reparador 

da lipodistrofia em portadores de HIV e aids nos estados e municípios. 

 

 

 Em breve, serão publicadas as “Recomendações para o Manejo da Coinfecção 

TB-HIV em Serviços de Atenção Especializada a Pessoas Vivendo com HIV/Aids”, 

parceria do DDAHV/SVS/MS com o PNCT. 

 O documento apresenta as diretrizes nacionais sobre manejo da coinfecção TB-

HIV, além de orientar sobre medidas de controle da transmissão da TB nos 

serviços. Como estratégia para o controle da coinfecção no país se faz 

necessária a organização da rede de atenção, estabelecendo o SAE como 

serviço preferencial para manejo desses indivíduos. 

 

 

 Ocorreu no dia 6 de março uma reunião com os membros do Comitê Técnico-

Assessor de Hepatites Virais que discutiu as ações prioritárias para os agravos 

nesse ano. 

 Entre abril e maio acontecerá a oficina de cuidado multidisciplinar ao paciente 

com hepatite C em uso de IP nas cinco regiões do país, para preparação da rede 

visando à introdução dos inibidores de protease no SUS.  

 Entre março e abril acontecerá a Capacitação Nacional sobre o HÓRUS-

Especializado para uso nos serviços de referência em hepatite C crônica, que 

tratarão os pacientes com inibidores de protease. 

 Está disponível na página do DDAHV/SVS/MS a nota técnica conjunta 01/2013 - 

DDAHV/SVS/MS e DAF/SCTIE/MS, com o fluxo para dispensação dos inibidores 

de protease para tratamento da hepatite C crônica no SUS. 

 Também está disponível a versão preliminar do Suplemento 1 do Protocolo 

Clínico e Diretrizes Terapêuticas para Hepatite Viral C e Coinfecções: Manejo do 

Paciente Infectado Cronicamente pelo Genótipo 1 do HCV e Fibrose Avançada. 

 

 

 Ministério da Saúde possui estoque suficiente para atender as demandas de 

todos os estados. 

 As distribuições têm ocorrido conforme demanda. 

 

REDE DE ATENÇÃO EM HEPATITES VIRAIS 

COINFECÇÃO TB-HIV 

TESTES RÁPIDOS PARA HEPATITES VIRAIS B/C 
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 A rede está implantada desde julho de 2012. 

 Foram contemplados 202 laboratórios. 

 Ministério da Saúde vem realizando a distribuição regular dos kits para todos 

os laboratórios, conforme demanda. No entanto, as solicitações estão abaixo 

do esperado. 

 

 

 Ministério da Saúde vem realizando a distribuição regular dos kits para todos 

laboratórios, conforme demanda. 

 Em 2013, a rede foi ampliada para 124 laboratórios. 

  

 

 A empresa vencedora foi a Abbott, com a metodologia PCR em tempo real. 

 43 laboratórios fazem parte da rede de carga viral do vírus da hepatite C. 

 O processo de implantação foi Iniciado em janeiro deste ano. 

 A finalização da implantação está prevista para maio. 

 

 

 Implantação será iniciada em março com previsão de finalização da 

implantação da rede até julho desse ano. 

 

 

 Em 01/02/2013, foi assinado o contrato 05/2013 para aquisição do Boceprevir 

200mg. 

 Em 23/01/2013, foi assinado o contrato 06/2013 para aquisição do Telaprevir 

375mg. 

 Medicamentos tem sua chegada à rede de saúde prevista para março. 

  

EXAMES DE QUANTIFICAÇÃO DA CARGA VIRAL DO VÍRUS DA HEPATITE C 

GENOTIPAGEM PARA HEPATITE C 

NOVOS MEDICAMENTOS PARA HEPATITE C 

SOROLOGIA MANUAL PARA HEPATITES VIRAIS A/B/C/D 

SOROLOGIA AUTOMATIZADA PARA HEPATITES VIRAIS A/B/C/D 
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DIRETOR 
Dirceu Greco (dirceu.greco@aids.gov.br) 
 
DIRETOR-ADJUNTO 
Eduardo Barbosa (eduardo.barbosa@aids.gov.br) 
 
DIRETOR SUBSTITUTO 
Ruy Burgos (ruy.filho@aids.gov.br) 
 
CUIDADO E MELHORIA DA QUALIDADE DE VIDA – CQV  
Coordenação-Geral: Marcelo Freitas (marcelo.freitas@aids.gov.br)  
Gerência: Juliana Uesono (juliana.uesono@aids.gov.br)  
 
DIREITOS HUMANOS, REDUÇÃO DE RISCO E VULNERABILIDADE – DRV    
Coordenação-Geral: Acioli Neto (acioli.neto@aids.gov.br) 
Gerência de Prevenção, Diagnóstico Precoce da Infecção pelo HIV/HV/DST e 
Redução de Risco e Vulnerabilidades: Ellen Zita Ayres (ellen.zita@aids.gov.br) 
Gerência de Direitos Humanos: Gilvane Casimiro (gil.casimiro@aids.gov.br) 
 
GESTÃO E GOVERNANÇA 
Coordenação-Geral: Renato Girade (girade@aids.gov.br) 
Gerência de Acesso Universal aos Medicamentos, Preservativos e outros Insumos: 
Cynthia Batista (cynthia.batista@aids.gov.br) 
Gerência de Gestão e Governança: Fábio O’Brien (fabio.carvalho@aids.gov.br) 

 
VIGILÂNCIA, INFORMAÇÃO E PESQUISA – VIP  
Coordenação-Geral (interino): Gerson Pereira (gerson.pereira@aids.gov.br) 

 
CENTRAL DE MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO 
Gerência: Ana Roberta Pascom (ana.roberta@aids.gov.br) 
 
ASSESSORIA INTERNACIONAL  
Assessora Responsável: Cíntia Freitas (cintia.freitas@aids.gov.br) 

 
ASSESSORIA JURÍDICA  
Assessora Responsável: Graziela Macedo (graziela.macedo@aids.gov.br) 
 
ASSESSORIA DE COMUNICAÇÃO 
Assessora Responsável: Myllene Priscila (myllenem@aids.gov.br) 
 
ASSESSORIA DE AÇÕES ESTRATÉGICAS 
Assessor Responsável: Ruy Burgos (ruy.filho@aids.gov.br) 

informacoes@aids.gov.br 

DIRETORIA, COORDENAÇÕES, GERÊNCIAS E CONTATOS 

mailto:dirceu.greco@aids.gov.br
mailto:eduardo.barbosa@aids.gov.br
mailto:ruy.filho@aids.gov.br
mailto:marcelo.freitas@aids.gov.br
mailto:juliana.uesono@aids.gov.br
mailto:ellen.zita@aids.gov.br
mailto:Ellen.zita@aids.gov.br
mailto:girade@aids.gov.br
mailto:fabio.carvalho@aids.gov.br
mailto:ana.roberta@aids.gov.br
mailto:cintia.freitas@aids.gov.br
mailto:graziela.macedo@aids.gov.br
mailto:myllenem@aids.gov.br
mailto:ruy.filho@aids.gov.br

