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RESUMO

Objetivo: Identificar o perfil da populagdo que buscou a Profilaxia Pré-Exposigédo ao HIV (PrEP) no Parana e, entre os usuarios
da PrEP, avaliar modificagdes nos comportamentos de risco de adquirir infecgbes sexualmente transmissiveis (IST’s), além
de alteragdes nos exames laboratoriais de monitoramento. Métodos: Coorte retrospectiva com dados secundarios obtidos
do Sistema de Controle Logistico de Medicamentos acessados em 2018 e 2019. Investigou-se o perfil sociodemografico da
populagdo que buscou a PrEP, de forma a correlaciona-lo aos segmentos prioritarios para o uso do medicamento profilatico.
Entre os usuarios, avaliaram-se dados comportamentais, testes diagnosticos para IST’s, fungdes renal e hepatica referentes a
diferentes momentos no decorrer do uso. Os resultados comparados deram-se por meio dos testes Wilcoxon e Exato de Fisher.
Resultados: 255 pessoas buscaram a PrEP. Predominaram-se o sexo masculino (92,28%), homossexuais (78,04%), de 20 a
39 anos (83,53%), brancos (71,76%), com 12 ou mais anos de estudo (74,90%). Para uso da PrEP elegeram-se 188 pessoas.
Entre estas, durante o uso, observou-se aumento de praticas sexuais sem preservativo (p=0,012), diminuigdo no ndmero de
parceiros e do consumo de alcool (p=0,001), aumento da atividade de enzimas hepaticas ALT/AST (p=0,018), sem diferenga no
diagndstico do HIV e outras IST’s. Conclusdo: Homens que fazem sexo com homens predominaram na busca pela profilaxia.
Entre os usuarios da PrEP, apesar do aumento de praticas sexuais desprotegidas, ndo houve aumento do diagnédstico de IST’s
no periodo do estudo. O medicamento da PrEP demonstrou bom perfil de seguranga nos exames laboratoriais de seguimento.

Descritores: Profilaxia Pré-Exposigédo; HIV; Farmacos Anti-HIV; Saude da Populagio.

ABSTRACT

Objective: To identify the profile of the population that sought HIV Pre-Exposure Prophylaxis (PrEP) in Parana; and assess,
among PrEP users, changes in risk behaviors for acquiring sexually transmitted infections (STls) as well as changes in monitoring
laboratory tests. Methods: Retrospective cohort with secondary data obtained from the Drug Logistics Control System accessed
in 2018 and 2019. The sociodemographic profile of the population that sought PrEP was investigated to correlate it with priority
segments for the use of prophylactic medication. Among users, behavioral data, diagnostic tests for STls, kidney, and liver
functions were evaluated at different times during use. The results were compared using the Wilcoxon and Fisher’s Exact tests.
Results: 255 people sought PrEP. Males predominated (92.28%), homosexuals (78.04%), from 20 to 39 years old (83.53%),
white people (71.76%), with 12 or more years of schooling (74.90%). For the use of PrEP, 188 people were elected. Among
them, during the usage, was noticed an increase in sexual practices without a condom (p=0.012), a decrease in the number of
partners and alcohol consumption (p=0.001), an increase in the activity of liver enzymes ALT/AST (p=0.018), with no difference
in the diagnosis of HIV and other STI’s. Conclusion: Men who have sex with men predominated in the search for prophylaxis.
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Among PrEP users, despite the increase in unprotected sexual practices, there was no increase in the diagnosis of STls during
the study period; PrEP drugs showed a good safety profile in follow-up laboratory tests.

Descriptors: Pre-Exposure Prophylaxis; HIV; Anti-HIV Agents; Population Health.

RESUMEN

Objetivo: Identificar el perfil de la poblacion que fue en busca de la Profilaxis pre-exposicion al VIH (PrEP) en Parana y, de entre
los usuarios de la PrEP, evaluar los cambios de conducta de riesgo para tener infecciones de transmision sexual (ITS) ademas
de las alteraciones de las pruebas de laboratorios para el monitoreo. Métodos: Cohorte retrospectiva con datos secundarios del
Sistema de Control Logistico de Medicamentos con acceso en 2018 y 2019. Se investigé el perfil sociodemografico de la poblacion
que fue en busca de la PrEP, para correlacionarlo con los segmentos prioritarios para el uso del medicamento profilactico. De los
usuarios se ha evaluado los datos comportamentales, las pruebas de diagnésticos para las ITS, las funciones renales y hepatica
referente a distintos momentos durante el uso. Los resultados comparados se han dado a través de las pruebas de Wilcoxon
y el Exacta de Fisher. Resultados: 255 personas han buscado la PrEP. Hubo el predominio para el sexo masculino (92,28%),
homosexuales (78,04%), entre los 20 y 39 afios (83,53%), blancos (71,76%), con 12 o mas afios de estudio (74,90%). Se ha
elegido 188 personas para el uso de la PrEP. De entre ellas, durante el uso, se observé el aumento de las practicas sexuales sin
condén (p=0,012), la disminucién del nimero de compafieros y del consumo del alcohol (p=0,001), el aumento de la actividad
de enzimas hepaticas ALT/AST (p=0,018), sin diferencia en el diagnéstico del VIH y de otras ITS. Conclusiéon: Los hombres que
tienen sexo con hombres prevalecieron para la busqueda de la profilaxis. De entre los usuarios de la PrEP, a pesar del aumento
de las practicas sexuales sin proteccién no hubo el aumento del diagnéstico de ITS en el periodo del estudio. El medicamento
de la PrEP demostré un perfil bueno de seguridad en las pruebas de laboratorios de seguimiento.

Descriptores: Profilaxis Pre-Exposicion; VIH; Farmacos Anti-VIH; Salud Poblacional.

INTRODUGAO

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) & um retrovirus da subfamilia Lentivirinae que infecta principalmente
os linfécitos T CD4*. A contagem reduzida destas células no sangue causa imunodeficiéncia e outras condi¢cdes
clinicas que caracterizam a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida — AIDS(-2,

No ano de 2018 apresentou-se cerca de 1,7 milhdo de pessoas diagnosticadas com HIV no mundo. Neste mesmo
ano o Brasil apresentou quase 44 mil novos casos de infecgéo pelo HIV e o Parana, 2.352 novos diagndsticos. A
infecgéo pelo HIV, quando n&o diagnosticada ou tratada, evolui para a AIDS, a causadora de 32 milhdes de mortes
desde o inicio da epidemia no mundo®©).

Estudos recentes mostram avancos relevantes no combate as novas infecgoes pelo HIV em paises que utilizam
a estratégia de prevencao combinada, que consiste no uso de preservativos, estimulo a testagem, inicio imediato
da terapia antirretroviral nos individuos diagnosticados e disponibilidade da Profilaxia Pré-Exposi¢ao ao HIV — PrEP.
Estas estratégias associadas tém apresentado resultados muito satisfatérios no declinio de novos diagndsticos de
HIV no mundo®.

A Profilaxia Pré-Exposi¢do ao HIV esta entre as agdes mais promissoras de prevengdo entre os segmentos
populacionais de maior risco de adquirir a infecgdo(”, como os homossexuais e homens que fazem sexo com homens
(HSH), risco 22 vezes maior do que a média geral, os trabalhadores do sexo (risco 21 vezes), as pessoas trans
(12 vezes) e os usuarios de drogas injetaveis (22 vezes mais chances)®. Estas populagdes-chave correspondem
a 65% das novas infecgdes na América Latina®.

A PrEP é uma estratégia usada por pessoas ndo-infectadas e praticada pelo uso continuo de um comprimido diario
constituido pela combinacgéo de fumarato de tenofovir desoproxila (300mg) e entricitabina (200mg), antirretrovirais
da classe dos Inibidores da Transcriptase Reversa Analogos de Nucleosideos (ITRN). Esses farmacos conjugados
séo considerados altamente eficazes na prevencgao da infec¢do pelo HIV e apresentam poucas reagdes adversas
associadas ao seu uso®.

No Brasil, em 2018, incorporou-se a Profilaxia Pré-Exposi¢do ao HIV ao Sistema Unico de Saude (SUS)®.
No pais, a epidemia de HIV/AIDS, a exemplo do que ocorre na América Latina, concentra-se principalmente nos
segmentos populacionais citados previamente: homossexuais e outros HSH, pessoas trans e profissionais do
sexo®. Além destes apresentarem maior risco de adquirir o HIV, frequentemente sdo pessoas sujeitas a situacoes
de discriminagao, violéncia e/ou vulnerabilidade social. A implantagéo da PrEP, pela necessidade de vinculagdo ao
servigo de saude, permite que estas pessoas possam ser acompanhadas, testadas para o HIV e outras infecgbes
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sexuais, diagnosticadas e tratadas precocemente, diminuindo a transmissao de doengas, incluindo o HIV, e
oportunizando o cuidado e promogéao da satde individual e coletiva®®).

No Parana, disponibilizou-se a PrEP a populagéo no inicio de 2018. Em consequéncia, surgiu o interesse
académico de identificar os segmentos populacionais que tomaram conhecimento desta profilaxia, a partir do acesso
aos servigos de referéncia em HIV/AIDS para o uso do medicamento e acompanhamento, por meio de consultas e
exames laboratoriais padronizados pelo Ministério da Saude, conforme protocolo especifico®. Estas informagdes
permitem identificar se a oferta do servigo tem chegado aos segmentos populacionais prioritarios e, uma vez a
PrEP em uso, identificar mudangas comportamentais e problemas relacionados ao uso do medicamento profilatico.

Neste contexto, este estudo se propos a investigar o perfil sociodemografico da populagéo que buscou a PrEP
no estado do Parana e a acompanhar, ao longo do uso do medicamento, as modificagdes nos comportamentos de
risco de adquirir Infec¢gdes Sexualmente Transmissiveis (IST’s) e os efeitos do uso do medicamento sobre parametros
laboratoriais de fung&o renal e hepatica.

METODOS

Trata-se de um estudo de coorte retrospectiva, que utilizou dados secundarios de todas as pessoas que
buscaram a PrEP, nos seis primeiros meses de oferta desta profilaxia, nos servigos de assisténcia especializada
em HIV/AIDS do estado do Parana. As informagdes comportamentais e clinicas das pessoas que iniciaram o uso
da PrEP deram-se acompanhadas por aproximadamente um ano para avaliar modificagdes ao longo da profilaxia.

Nestes servigos publicos de assisténcia especializada em HIV/AIDS, todos os interessados pela PrEP e os
que iniciam o seu uso respondem a questionarios elaborados e padronizados pelo Ministério da Saude. Todas
estas informagdes séo preenchidas de forma on-line pelos profissionais da saude que os atendem, compondo, em
seguida, o banco de dados do Sistema de Controle Logistico de Medicamentos (SICLOM) do Ministério da Saude.

Os dados secundarios utilizados neste estudo, coletados a partir do SICLOM, deram-se entre fevereiro de
2018 e agosto de 2019. O acesso ao sistema é restrito, sendo realizados por dois autores do estudo, também
funcionarios do Centro de Medicamentos do Parana (CEMEPAR), instituicdo executora da assisténcia farmacéutica
da Secretaria de Estado da Saude do Parana (SESA-PR). O SICLOM possibilitou o acesso as informagdes de
todos os questionarios preenchidos pelos profissionais de salde durante os atendimentos dos interessados e dos
usuarios da PrEP, possibilitando o seguimento ao longo do uso do medicamento, além de comparacgdes entre as
variaveis de interesse em diferentes momentos.

No estudo consideraram-se as informagdes armazenadas no SICLOM, obtidas rotineiramente pelas equipes
de saude, durante quatro momentos distintos do atendimento aos usuarios:

1) Cadastro: fornece informagdes sobre o perfil sociodemogréfico das pessoas que buscaram o servigo de saude
para se candidatarem ao uso da profilaxia apés o conhecimento da oferta do medicamento pelo SUS. As variaveis
obtidas deste questionario apresentaram-se por: idade, 6rgao genital de nascimento, identidade de género, orientagéo
sexual, cor da pele, escolaridade, e se seria morador de rua. Estes interessados encaminharam-se, posteriormente,
para uma avaliacao de gerenciamento de risco e realizacdo de exames de triagem.

2) Consulta Inicial de PrEP (1° Atendimento): a equipe de saude preenche um questionario especifico para esta
consulta, o qual busca informagdes sobre o perfil comportamental, resultados dos primeiros exames laboratoriais e,
diante disto, o médico avalia a elegibilidade do interessado para inicio da PrEP. As variaveis obtidas dos registros desta
consulta apresentaram-se por: comportamentos de risco de contrair o HIV em relagdes sexuais sem preservativo; uso
da profilaxia pés-exposi¢ao ao HIV (PEP); nimero de parceiros sexuais; praticas de relagbes sexuais desprotegidas
com parceiros HIV positivos; relagées sexuais em troca de dinheiro, objetos de valor, drogas, moradia ou outros
servigos; compartilhamento de instrumentos para uso de anabolizantes, horménios, silicone ou drogas injetaveis;
consumo de alcool; e, por fim, a elegibilidade ou ndo para o uso da PrEP.

3) Retorno em 30 dias: esta etapa corresponde ao primeiro més de uso do medicamento profilatico pelas
pessoas elegiveis na consulta anterior. Neste retorno, a equipe de saude preenche rotineiramente um questionario
para coleta de informacgdes sobre resultados de exames de triagem para o HIV e outras IST’s, monitoramento das
fungdes renal e hepatica, e de seguranga do medicamento. As variaveis obtidas dos registros apresentaram-se por:
testes de sifilis, hepatites B e C e HIV, proteinuria, enzimas hepaticas AST/ALT, e se o paciente continuaria usando
ou nao a PrEP, conforme avaliagdo do médico.

4) Acompanhamento Clinico: uma vez iniciada a PrEP, deve-se realizar seguimento clinico e laboratorial a
cada trés meses. Neste estudo optou-se por considerar os resultados das avaliagdes do terceiro trimestre de uso
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do medicamento, com o propésito de observar diferengas significativas nos parametros avaliados. Na consulta de
acompanhamento a equipe de saude repete rotineiramente as perguntas sobre o perfil comportamental dos usuarios
(como na Consulta Inicial), além dos resultados dos exames laboratoriais e de seguranga do medicamento (como na
consulta de 30 dias). Isto permite a comparagéo das informagdes obtidas em momentos distintos do uso da PrEP.
As variaveis de interesse apresentaram-se por: ocorréncia de sintomas de IST’s, nUmero de parceiros sexuais,
uso de preservativos, consumo de alcool, uso de drogas injetaveis, resultados de testes de diagnostico de sifilis,
hepatites B e C, HIV, avaliagdo da atividade das enzimas hepaticas ALT/AST, proteinuria, clearance de creatinina,
e o resultado da conduta final sobre a continuidade ou n&o do uso da PrEP, conforme critérios médicos.

Para fins de comparacao estatistica, as variaveis de comportamentos de risco obtidas dos registros da Consulta
Inicial foram comparadas as mesmas variaveis obtidas no Acompanhamento Clinico. De forma semelhante,
compararam-se os resultados dos testes laboratoriais obtidos dos registros do Retorno de 30 dias com as variaveis
correspondentes do Acompanhamento Clinico. Ocorreram perdas de seguimento ao longo do estudo. Portanto,
consideraram-se nas comparagdes somente as pessoas elegiveis para a PrEP, e, entre as elegiveis, as que
compareceram a Consulta Inicial, ao Retorno de 30 dias e ao Acompanhamento Clinico. Dessa forma pdde-se
verificar se houve alteragdes nas variaveis de interesse durante o uso da PrEP.

Sobre a perda amostral, das 255 pessoas que se cadastraram para usar a PrEP, 233 compareceram a consulta
de 1° Atendimento. Destas, 188 resultaram como elegiveis para o uso do medicamento profilatico, de acordo com
os critérios propostos pelo Ministério da Saude. Destas, 162 retornaram para a consulta de 30 dias de uso do
medicamento. Por fim, 90 pessoas realizaram a consulta de Acompanhamento Clinico, ultimo momento considerado
no presente estudo.

Os dados coletados sobre o perfil sociodemografico, comportamentos de risco de infecgdo e exames laboratoriais
foram transcritos por meio do SICLOM, além de processados no software Microsoft Excel. Nas analises utilizaram-
se ferramentas da estatistica descritiva, como frequéncias absolutas e relativas. Os resultados sobre frequéncia
das relagdes sexuais sem preservativos, uso de alcool, sintomas e diagndsticos de IST'’s e resultados de exames
laboratoriais de seguimento — clearence de creatinina, proteinuria, enzimas hepaticas, HIV, sifilis ativa, hepatite B e
hepatite C — deram-se através de testes estatisticos no Software Stata 14. Ja, as comparacgdes da distribuicdo de
variaveis continuas ao longo do tempo deram-se por meio do Teste Pareado de Wilcoxon nos periodos de Consulta
Inicial, Retorno em 30 dias e Acompanhamento Clinico. Os testes de propor¢des apresentaram comparagdes a
partir das variaveis categoéricas. Para as analises utilizou-se o corte de 0,05 para definir significancia através do
Teste Exato de Fisher.

O estudo obteve aprovacéo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Parana - Setor
de Ciéncias da Salde - SCS/UFPR, de acordo com o Parecer n°. 2.620.673 e pelo Comité de Etica do Estado do
Parana - Hospital do Trabalhador/SES/PR de acordo com o Parecer n°. 2.674.606.

RESULTADOS

Nos primeiros seis meses de oferta da PrEP no Parana, 255 pessoas buscaram espontaneamente os servigos de
assisténcia especializada em HIV/AIDS do SUS parainiciar o uso profilatico do medicamento. No perfil sociodemografico,
predominaram pessoas do sexo masculino (91,4%), identificadas como homens cis (88,6%), homossexuais (78,0%),
entre 20 a 39 anos de idade (83,5%), cor de pele branca (71,8%), com 12 anos ou mais de estudo (74,9%) (Tabela I).

A Consulta Inicial da PrEP compareceram 233 pessoas, 212 do sexo masculino e 21 do sexo feminino. Entre
estas, 12,74% das pessoas do sexo masculino e 9,52% do sexo feminino admitiram exposig¢édo aos riscos de contrair
HIV através de relagbes desprotegidas nas 72 horas anteriores a consulta. Nos 12 meses anteriores, 35,85% das
pessoas do sexo masculino e 52,38% do sexo feminino fizeram uso da profilaxia pés-exposigéo ao HIV (PEP) ao
menos uma vez. Nos seis meses anteriores a Consulta Inicial, 29,25% das pessoas do sexo masculino e 57,14%
das do sexo feminino reconheceram ter praticado relagdes sexuais desprotegidas com parceiros HIV positivos.
Declararam ter tido relagbes sexuais em troca de dinheiro, objetos de valor, drogas, moradia ou outros servigos
13,68% das pessoas do sexo masculino e 23,81% das pessoas do sexo feminino, totalizando 14,6% da amostra. A
quase totalidade das pessoas do sexo masculino (97,17%) e do sexo feminino (95,24%) afirmaram nao compartilhar
instrumentos para uso de anabolizantes, horménios, silicone ou drogas injetaveis nos trés meses prévios a consulta.

Nas comparagdes entre os comportamentos de risco obtidos dos registros da Consulta Inicial (antes da PrEP)
e do Acompanhamento Clinicos (trés trimestres de uso da PrEP), observou-se que as pessoas do sexo masculino
permaneceram os parceiros mais frequentes para ambos os sexos, entretanto, o nimero de parceiros diminuiu
significativamente (p=0,003; mediana durante a Consulta Inicial = 5; P25=2-P75=15; mediana no Acompanhamento
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Clinico = 4; P25=1-P75=10). Houve ainda aumento na proporgao de relagdes sexuais sem preservativos (p=0,012)
entre os usuarios da PrEP, porém sem diferenga nos sintomas de IST’s (p=1,000). Em relagdo ao consumo de
alcool, houve redugéo significativa (p=0,001).

Tabela | - Perfil sociodemografico das 255 pessoas que buscaram a PrEP, nos servigos de assisténcia especializada
em HIV/AIDS do estado do Parana em 2018, nos seis primeiros meses de oferta do medicamento.

Variaveis Numero de individuos Percentual (%)
Sexo
Masculino 233 91,4
Feminino 22 8,6
Identidade de género
Homem cis 226 88,6
Mulher cis 22 8,6
Mulher transexual 7 2,7
Travesti/Mulher Travesti 0 0,0
Homem Transexual 0 0,0
Orientagao sexual
Homossexual 199 78,0
Heterossexual 29 11,4
Bissexual 27 10,6
Pessoa em situagao de rua
Nao 255 100,00
Faixa Etaria
<19 anos 9 3,5
20 - 29 anos 131 51,4
30 - 39 anos 82 32,2
40 - 49 anos 24 9,4
50 - 59 anos 7 2,7
> 60 anos 2 0,8
Cor de pele
Branca 183 71,8
Parda 39 15,3
Preta 30 11,8
Amarela 3 1,8
Indigena 0 0,0
Nao informada 0 0,0
Escolaridade
Nenhuma 0 0,0
De 1 a 3 anos 1 0,4
De 4 a7 anos 5 2,0
De 8 a 11 anos 58 22,7
De 12 e mais anos 191 74,9
N&o Informada 0 0,0
Total 255 100,0

Nas comparagdes entre os resultados de exames laboratoriais dos usuarios da PrEP obtidos dos registros das
consultas de Retorno de 30 dias (primeiro més de uso da PrEP) e do Acompanhamento Clinico (trés trimestres
de uso da PrEP) nido observaram-se alteragdes significativas nos testes de creatinina, proteinuria, HIV, Sifilis e
hepatites B e C entre os periodos avaliados (p=1,000). Entretanto, observou-se aumento significativo (p=0,018)
da atividade das enzimas hepaticas AST/ALT dos usuarios da PrEP apés trés trimestres (nove meses) de uso do
medicamento profilatico.

Ap0s a consulta de Acompanhamento Clinico, ultimo momento considerado neste estudo, obteve-se que 93,3%
dos usuarios da PrEP permaneceram usando o medicamento. As excegdes ocorreram nos casos em que o médico
ndo manteve a prescri¢do por julgar que houve redugao do risco de se infectar (ex. relacionamento estavel com um
Unico parceiro), ou o proprio usuario decidiu interromper o uso, sendo este o motivo mais comum.
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DISCUSSAO

A PrEP é uma estratégia de combate as novas infecgbes causadas pelo HIV e o seu uso no estado do Parana
demonstrou que os segmentos populacionais de gays e homens, que fazem sexo com homens (HSH), tém tido
acesso as informagdes e buscado fortemente os servigos de referéncia em HIV/AIDS do Parané para utilizar o
medicamento profilatico. Durante o uso, a PrEP demonstrou bom perfil de seguranga, conforme exames laboratoriais
de monitoramento renal e hepatico, além de protegéo, uma vez que ndo ocorreram infecgdes pelo HIV, nem aumento
de diagndsticos de outras IST’s ao longo do uso da PrEP, apesar do aumento de comportamentos de riscos, a
exemplo do menor uso de preservativo nas relagbes sexuais.

Os HSH compdem um dos segmentos populacionais prioritarios para uso da PrEP no Brasil e no mundo, em
razao do risco elevado de se infectar pelo HIV(%'.0 predominio dos HSH’s na busca pela PrEP sugere conhecimento
e interesse nos beneficios da profilaxia. Resultados semelhantes de busca pela PrEP deram-se pela observagao
em um estudo nacional conduzido pelo Ministério da Saude!'*.

Outros segmentos populacionais, como os profissionais do sexo, também sao prioritarios para o uso da PrEP®),
Neste estudo, corresponderam a 14,6% das pessoas que buscaram a profilaxia no Parana, propor¢ao semelhante
a observada no estudo conduzido pelo Ministério da Saude!.

O uso da PrEP no Reino Unido causou a redugéo de 71% das novas infecgdes de HIV, os segmentos populacionais
prioritarios®. Entretanto, estudos revelam que o conhecimento sobre essa profilaxia ndo é acessivel a todos, sofrendo
influéncias raciais, étnicas, de escolaridade, entre outros interferentes!'®. Quanto maior o conhecimento sobre a
PrEP, maior a sua aceitagdo e adesao ao medicamento, refletindo-se em redugéo de novas infecgdes nos grupos
populacionais reconhecidamente sob maior risco de adquiri-la. Por exemplo, nos EUA se 80% dos HSH em risco
de contrair HIV fizessem uso da terapia, 40% das novas infec¢des seriam evitadas no decorrer de 10 anos!'¢'®),

A procura pela PrEP no Parana ocorreu predominantemente por jovens (de 20 a 29 anos), coincidindo com
a faixa etaria de maior nUmero de novos casos de HIV no Brasil® e no Parana®. Isto fortalece a perspectiva de
redugéo das novas infecgbes pelo HIV, cumprindo o propdsito da PrEP.

A populagado que buscou a PrEP no Parana apresentou-se predominantemente branca, compativel com as
caracteristicas gerais da populagéo do estado('® e com o estudo realizado sobre a PrEP pelo Ministério da Saude!'*.
Entretanto, os novos casos de HIV ocorreram majoritariamente em pessoas pardas, seguidas pelas brancas®. Esta
menor procura da PrEP pela populagéo parda, entre outras, tem sido observada em diferentes estudos e pode
indicar dificuldades no acesso as informagdes e/ou de vinculagéo aos servicos de referéncial”.

Os dados sobre escolaridade obtidos neste estudo apresentaram-se como sendo muito préximos dos encontrados
no estudo nacional sobre a PrEP conduzido pelo Ministério da Saiude. Em ambos predominaram as pessoas com
escolaridade igual ou superior a 12 anos de estudo!'Y. Observa-se que a PrEP tem sido buscada principalmente
por pessoas com ensino médio ou superior incompleto, que corresponde a escolaridade mais frequente entre as
pessoas recentemente infectadas pelo HIV no Brasil e no Parana©».

No Parana verificou-se uma procura muito discreta da PrEP por usuarios de drogas injetaveis, apesar de
comporem um dos segmentos prioritarios para a profilaxia®®”). Além do risco associado a inje¢gdo, os comportamentos
frequentes de compartilhamento de seringas e sexo sem preservativo sdo comuns neste segmento, elevando a
propagacao do HIV entre os usuarios de drogas injetaveis®".

De forma semelhante, o uso do alcool também é relacionado a dificuldade de adotar medidas preventivas nas
praticas sexuais, elevando o risco de infecgao pelo HIV@). Entre os usuarios da PrEP no Parang, verificou-se uma
reducgédo significativa no consumo de alcool pelas pessoas com ao menos nove meses de uso da profilaxia. Este
comportamento pode estar relacionado ao trabalho de orientagdo e aconselhamento realizado pela equipe de saude
durante as consultas e dispensagdes do medicamento da PrEP®).

Redugéo significativa também se observou no numero de parceiros sexuais ao longo do uso da PrEP, tanto
no atual estudo no Parana, quanto no Brasil'¥. Em contrapartida, houve aumento significativo na proporcao de
relagbes sexuais sem preservativo no Parana e no Brasil'¥). Ha divergéncia neste quesito, apresentando reducao,
aumento ou manutencao destas praticas!"®), ndo havendo um consenso sobre estas mudancas comportamentais.
Entretanto, indica que os usuarios da PrEP se sentem mais protegidos do HIV e passam a usar menos o preservativo,
expondo-se ao risco de adquirir outras IST’s*®). No entanto, em outro estudo, os usuarios da PrEP revelaram praticar
comportamentos de reducao de riscos, como manter relagdes sexuais com parceiros cujas condi¢des médicas sao
monitoradas e com um nimero menor de parceiros®. Estes dados confirmam os achados do atual estudo.

Nao houve diferenca significativa nas proporgdes de sintomas ou diagndsticos das IST’s, HIV, hepatite Be C
apos nove meses de PrEP nos usuarios do Parana. Isto difere de estudos realizados no Canada e nos EUA, onde
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houve aumento dos diagndsticos de IST’s entre os usuarios da PrEP®?*>?°), Entretanto, outro estudo confirmou que os
usuarios da PrEP, acompanhados pelos servigos de saude, tém redugao nos diagnosticos de IST’s!"®). Este vinculo
dos usuarios aos servigos de referéncia HIV/AIDS ocorre no SUS e possibilita 0 acompanhamento no periodo das
pessoas mais expostas ao risco de contrair IST’s. Essas pessoas séo trimestralmente orientadas sobre sintomas,
testadas e tratadas, dificultando a transmissao da infecgdo para outras pessoas ou complicagées de infecgbes ja
adquiridas®®. Além disso, um estudo realizado em Londres confirma que ter diagnéstico de sifilis em HSH é fator
de risco para contrair HIV, além de outras IST’s bacterianas. Desta forma, exames regulares para IST’s também
estao relacionados a redugéo de risco de contrair o HIV©9).

Nao houve alteragao significante da fungao renal dos usuarios da PrEP no atual estudo, apesar da possibilidade
de dano renal causado pelo fumarato de tenofovir desoproxila, em razdo do seu acumulo no tdbulo proximal.
Entretanto, € uma condicao reversivel com a interrupgédo do uso do medicamento®'". Além da funcao renal, fez-se
também a monitoracdo da fungdo hepatica dos usuérios da PrEP, constatando-se alteracédo hepéatica. A diminuigéo
na fungao hepatica em usuarios da PrEP costuma ser assintomatica e transitéria®”. Cabe ressaltar que uma revisao
sistematica de treze estudos, somando mais de quinze mil usuarios da PrEP ou placebo, néo identificou diferenca
significativa nos riscos de eventos adversos graves e nem alteragdes renais, hepaticas ou 6sseas em relagéo ao
controle, corroborando para um perfil de seguranga do medicamento®®. Entretanto ainda existem poucas informacoes
sobre o uso da PrEP a longo prazo®.

No Parana, entre as 188 pessoas que iniciaram o uso da PrEP nos seis primeiros meses de sua oferta, 53%
interromperam a terapia ao longo do periodo compreendido neste estudo. Esta proporgéo € inferior a encontrada
nos EUA (60%)¢?, porém muito maior do que os 19% identificados no estudo nacional conduzido pelo Ministério da
Saude!®. A descontinuidade da PrEP ocorre por diversos motivos como: decisao do usuario; redugao da exposicao
ao virus naquele momento; do teste HIV ter resultado positivo; alteragdes em exames; ou ainda por nao ter retornado
as consultas de acompanhamento na data prevista("). A descontinuidade ndo é necessariamente ruim, pois pode
significar modificagdo, mesmo que temporaria, dos comportamentos de risco.

O uso da PrEP, em situagGes de alta vulnerabilidade, pode ser uma importante ferramenta de protegéo contra a
infeccdo pelo HIV. Apesar das pessoas reconhecerem que o uso do preservativo é a melhor forma de evitar as IST’s,
somente metade o utiliza, inclusive em relagdes sexuais com parceiros eventuais. Desta forma, a PrEP pode ser o
método adequado para prevengao de infec¢do pelo HIV nestas pessoas que se relacionam de forma desprotegida
e naquelas com dificuldades de negociagao de outros métodos preventivos, sujeitas a violéncia sexual, profissionais
do sexo ou que realizam praticas sexuais envolvendo alcool e outras drogas!'®??).

Apesar da PrEP ter sido significativamente acessada por homens que fazem sexo com homens, conforme proposto
pelo Ministério da Saude, a disponibilizacdo desta profilaxia no estado do Parana se depara com a necessidade de
alcangar as pessoas trans, profissionais do sexo, casais sorodiscordantes (quando um dos parceiros tem o HIV), além
de populagdes submetidas a vulnerabilidades socioeconémicas, que incluem as de baixa escolaridade e também
os moradores de rua. Estas populagbes mostraram-se pouco representadas entre os registros consultados neste
estudo, e merecem atencao pelo histérico da infecgdo pelo HIV no estado e no pais, e pelas condigdes em que as
pessoas vivem e se relacionam(,

O acesso a PrEP requer a vinculagdo dessas populagdes aos servigos de referéncia HIV/AIDS, garantindo o
seguimento do uso. As pessoas que usam a PrEP passam por uma triagem na qual ha confirmagao do risco de
contrairem o HIV. Assim, uma vez iniciado o uso da PrEP, ocorre um monitoramento trimestral, por meio de consultas
e de exames clinicos, que podem detectar o HIV e IST’s. Quando diagnosticadas, estas pessoas sdo encaminhadas
para o tratamento. No caso especifico do HIV, o tratamento imediato mantém a carga viral suprimida e impede a
transmissao do virus para outras pessoas, tendo um carater também preventivo'?, Ou seja, em conjunto, estas
agbes sado promotoras da saude individual e coletiva, seja pelo uso da PrEP para minimizar o risco individual de
contrair o HIV ou ainda pelo diagnéstico e tratamento precoces da infecgao pelo HIV, que minimizam o risco coletivo
das transmissoes.

CONCLUSAO

Os homens que fazem sexo com homens predominaram na busca pela PrEP no estado do Parana. O
acompanhamento dos registros das consultas e exames laboratoriais possibilitou identificar que os usuarios da
PrEP se expuseram mais as praticas sexuais sem preservativos, porém nao houve infecgéo pelo HIV e nem aumento
de diagnéstico de outras IST’s. O medicamento profilatico apresentou apenas uma alteragdo em exames de fungéo
hepatica, assintomatica e transitéria, demonstrando seu bom perfil de seguranca.
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