
DOENÇA AVANÇADA DO VIH EM CRIANÇAS COM MENOS DE 5 ANOS DE IDADE 

Doença avançada do VIH em crianças que vivem com VIH (CLHIV)

 

HISTÓRICO 

Em 2022, o UNAIDS registou 630 000 mortes 
relacionadas com a SIDA a nível mundial, com uma 
contribuição significativa da África Subsariana. 
Um quarto destas mortes ocorreu na região, com um 
número substancial atribuído à Doença Avançada do 
VIH. As crianças com menos de 5 anos que vivem com 
o VIH (CLHIV) correm um risco elevado de progressão 
rápida para uma doença grave, representando uma 
área crítica de atenção.

Principais causas de morbilidade 
e Mortalidade em Crianças com 
VIH (CLHIV)        

As principais causas de morbilidade e mortalidade nas 
crianças que vivem com o VIH (CLHIV) são a pneumonia, 
a tuberculose, as infeções sanguíneas, as doenças 
diarreicas e a subnutrição aguda grave. 
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Factores que contribuem para as mortes 
relacionadas com a SIDA em crianças que 
vivem com o VIH

A OMS considera que todas as crianças que vivem com o VIH com menos de cinco anos 
de idade têm uma doença VIH avançada. No entanto, as crianças com mais de dois anos 
que estejam a receber terapia antirretroviral há mais de um ano e que estejam 
clinicamente estáveis não devem ser consideradas como tendo uma doença avançada.

As crianças com menos de 5 anos de idade devem ser consideradas como tendo doença 
avançada de VIH, independentemente da contagem de CD4 ou do estatuto da OMS.  

Os bebés morrem 4 a 9 vezes mais frequentemente do que as crianças mais velhas, 
os adolescentes e os adultos que também recebem tratamento para o VIH.

As crianças na faixa etária de 1-4 anos morrem 2 a 5 vezes mais frequentemente 
do que as crianças mais velhas, os adolescentes e os adultos que também estão 
a receber tratamento para o VIH.



O projeto IMPAACT4HIV dá ênfase ao rastreio precoce 
da AHD, à identificação e aos cuidados descentralizados 
em unidades primárias e canais comunitários para 
adultos, adolescentes e crianças que vivem com o VIH. 
Isto inclui o diagnóstico rápido do VIH e das infeções 
oportunistas, como a tuberculose (TB) e a meningite 
criptocócica (MC), a ligação à terapia antirretroviral 
(TARV), o tratamento preventivo da TB de curta 
duração com profilaxia reforçada, o tratamento 
da MC e estratégias de gestão das infeções 
bacterianas graves (SBIs). 

O consórcio implementa abordagens inovadoras 
centradas no ser humano e informadas pela comunidade 
para melhorar a eficiência e a eficácia da prestação de 
cuidados da AHD. Uma dessas inovações é a ferramenta 
de referência digital Vula Mobile, que apoia a tomada de 
decisões e reduz a perda de acompanhamento.

Porquê e como o envolvimento da 
comunidade/sociedade civil é 
fundamental para conseguir 
melhorar os cuidados da AHD nas 
crianças.
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Com o Envolvimento da Comunidade/Sociedade Civil 
no centro, juntos podemos trabalhar para alcançar:

• Maior representação e defesa nos espaços de 
tomada de decisão da AHD, incluindo unidades, 
a nível distrital e nacional para melhorar a 
eficiência e eficácia da prestação de cuidados 
AHD em crianças.

• Defesa da melhoria do rastreio precoce da AHD, 
da identificação e dos cuidados descentralizados 
em unidades primárias e canais comunitários para 
crianças que vivem com o VIH.

• Gerar e utilizar dados e provas para monitorizar 
e gerar a procura de uma maior cobertura do 
programa de AHD e de ações de defesa da AHD 
nas crianças.

• Sensibilizar e melhorar os conhecimentos da 
comunidade e  OSC sobre a AHD, a fim de 
aumentar e gerar a procura de serviços de AHD 
para crianças que vivem com o VIH.

• Criar uma forte colaboração com as unidades de 
saúde e os prestadores de cuidados de saúde 
(prestadores de cuidados, CHWs, etc.) para 
reforçar as ligações.


