MINISTERIO DA SAUDE
SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE
DEPARTAMENTO DE DST-AIDS E HEPATITES VIRAIS
SAF SUL TRECHO 02, BLOCO F, TORRE 1,
EDIFICIO PREMIUM70070-600 — BRASILIA/DF - BRASIL

Oficio Circular n°. 156/2013 - CAT/DDAHV/SVS/MS Brasilia, 18 de dezembro de 2013

As Coordenagdes Estaduais e Municipais de DST/Aids e Servigos de Assisténcia Especializada
(SAE).

Assunto: Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Manejo da Infec¢io pelo HIV
em Adultos.

Prezados (as) Senhores (as),

1. Comunicamos que o novo Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para
Manejo da Infec¢@o pelo HIV em Adultos (PCDT) foi publicado na Portaria SVS n°27, de 29 de
Dezembro de 2013. Tanto o documento completo como o Guia de Consulta Répida estdo
disponiveis em PDF e em versdo on line no link www.aids.gov.br/pcdt, e também pelo caminho
profissionais de satide > tratamento na coluna da esquerda no site www.aids.gov.br.

2 Dentre as principais novidades do PCDT, destacamos a recomendagdo de que o
inicio da terapia antirretroviral seja estimulado para todas as pessoas que vivem com HIV,
independente de nivel de CD4, na perspectiva no apenas da melhoria da qualidade de vida, mas
também da redugdo da transmissdo do HIV.

3. Além disso, foram estabelecidas linhas de terapia antirretroviral. A primeira
linha se aplica a pacientes que iniciam TARV, sendo que o esquema preferencial ¢ Tenofovir +
Lamivudina + Efavirenz. Essa recomendag@o ndo se aplica aos pacientes que ja estdo em uso de
terapia e se refere a pacientes que iniciardo TARV a partir de agora.

4. A segunda linha de tratamento se refere a introdugdo de inibidores de protease
(IP/r) ao esquema antirretroviral, sendo o lopinavir com booster de ritonavir (LPV/r) o IP
preferencial.

5. Para pacientes que iniciardo primeira ou segunda linhas de tratamento, a
dispensagdo de antirretrovirais diferentes dos preferenciais descritos acima estara condicionada a
justificativa de situagdes que contraindiquem, de forma absoluta ou relativa, os antirretrovirais
preferenciais, de acordo com o PCDT. Tais justificativas deverdo ser registradas pelo médico no
proprio formulério de dispensagdo do SICLOM, que foi modificado para contemplar as novas
recomendagdes. O ndo fornecimento de justificativas para a prescrigio de antirretrovirais
diferentes dos preferenciais acarretara bloqueio da dispensaciio pelo SICLOM.

6. O novo formulirio de dispensa¢io bem como os novas criticas, de alerta e
impeditivas, do SICLOM, serio validas a partir de 2 de janeiro de 2014.
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7 Por isso, solicitamos ampla divulgagdo das informagdes contidas neste
comunicado, sobretudo para gerentes de servigos e profissionais de saide que atendem pessoas
vivendo com HIV.

8. A implantagdo das novas recomendagdes de tratamento possibilitara a ampliagdo
da cobertura antirretroviral de maneira sustentavel, e coloca a perspectiva de redugdo da
transmiss@o do HIV no Brasil. Assim, contamos com a valiosa colabora¢io de todos.

9. Certos de sua atengdo, colocamo-nos a disposi¢do para prestar quaisquer
esclarecimentos adicionais que se fagam necessarios.

Atenciosamente,

D@"«Ln\),@ C»—,Q,c,s 0 /. N o
Fabio Mesquita d
Diretor

Manoel Curlos Alves Brega
Diretor Substituto  ~
Departamento de DST, Aids
¢ Hepatites Virais
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