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RESUMO

Objetivo: Identificar e analisar o perfil epidemiológico dos usuários da Profilaxia
Pré-Exposição ao HIV (PrEP) em um serviço especializado no interior do Paraná,
desde sua implementação em dezembro de 2021. Método: Trata-se de um estudo
epidemiológico transversal com abordagem quantitativa, que analisou dados
documentais do Departamento de Doenças de Condições Crônicas e Infecções
Sexualmente Transmissíveis (DCCI) e do Sistema de Controle Logístico de
Medicamentos do Ministério da Saúde (SICLOM) entre dezembro de 2021 e
dezembro de 2023. O parecer do Comitê de Ética em Pesquisa foi obtido, garantindo
a conformidade ética e a proteção dos participantes. Resultados: Foram analisados
os prontuários de 139 usuários da PrEP, com predominância de homens (73,38%) e
solteiros (72,66%), sendo a faixa etária mais representativa de 18 a 25 anos. Os
resultados revelaram que 87,05% dos participantes se identificaram como brancos e
32,37% não usaram preservativo. A maioria (62,59%) considerou a PrEP o método
mais eficaz para sua situação. Conclusão: Apesar da adesão crescente ao uso da
PrEP, há necessidade de estratégias de saúde pública que abordem o estigma, o
uso de preservativos e a inclusão de grupos vulneráveis, como os trabalhadores do
sexo, a fim de garantir um acesso mais efetivo e seguro à profilaxia.

Palavras-chave: Profilaxia Pré-Exposição; HIV; Epidemiologia.

ABSTRACT

Objective: To identify and analyze the epidemiological profile of users of HIV
Pre-Exposure Prophylaxis (PrEP) in a specialized service in the interior of Paraná,
since its implementation in December 2021. Method: This is a cross-sectional
epidemiological study with a quantitative approach, which analyzed documentary
data from the Department of Chronic Diseases and Sexually Transmitted Infections
(DCCI) and the Ministry of Health's Medication Logistics Control System (SICLOM)
​​between December 2021 and December 2023. The opinion of the Ethics Committee
in Research was obtained while ensuring ethical compliance and protection of
participants. Results: The medical records of 139 PrEP users were analyzed,
predominantly men (73.38%) and single (72.66%), with the most representative age
group being 18 to 25 years old. The results revealed that 87.05% of participants
identified themselves as white and 32.37% did not use a condom. The majority
(62.59%) considered PrEP to be the most effective method for their situation.
Conclusion: Despite increasing adherence to the use of PrEP, there is a need for
public health strategies that address stigma, the use of condoms and the inclusion of
vulnerable groups, such as sex workers, in order to ensure more effective and safe
access to prophylaxis.

Keywords: Pre-Exposure Prophylaxis; HIV; Epidemiology.
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1 INTRODUÇÃO

O vírus da imunodeficiência humana, conhecido como HIV, é um retrovírus

da subfamília lentiviridae que afeta as células de defesa do organismo, tornando os

pacientes mais suscetíveis a doenças infecciosas oportunistas. Além disso, é o

agente responsável pelo desenvolvimento da Imunodeficiência Adquirida (AIDS). No

Brasil, a epidemia de AIDS teve início na década de 1980, e embora tenha se

estabilizado, ainda são diagnosticados cerca de 20 casos a cada 100 mil habitantes,

mantendo-se elevado o número de diagnósticos de HIV (Paho, 2020).

De acordo com dados do Programa Conjunto das Nações Unidas sobre

HIV/AIDS, já são 84 milhões de pessoas infectadas pelo HIV em todo o mundo

desde o início da epidemia, com 1,3 milhão de novos casos notificados somente em

2022. Atualmente, o Brasil lidera o número de infectados na América Latina,

especialmente entre jovens de 20 a 39 anos, muitos dos quais contraíram o vírus

durante a adolescência, muitas vezes sem saber seu estado sorológico (UNAIDS,

2022).

Destacam-se os esforços contínuos da ciência no aprimoramento dos

tratamentos antirretrovirais, com redução do número de medicamentos para garantir

segurança e melhor qualidade de vida aos pacientes. Essa medicação auxilia na

restauração do sistema imunológico, reduzindo a carga viral e prevenindo a

transmissão do vírus por via sexual quando o tratamento é seguido corretamente,

incluindo consultas e exames regulares. Também são notáveis os esforços

empreendidos na prevenção, incluindo a Profilaxia Pré-Exposição (PrEP) (Barszcz,

2020).

A PrEP consiste em uma combinação de medicamentos antirretrovirais,

como a Entricitabina e o Tenofovir (FTC/DTF), em forma de comprimidos, que cria

uma barreira de proteção contra a multiplicação do HIV em caso de exposição, deve

ser utilizada antecedendo as práticas sexuais, com grau de proteção de 96% (90% a

> 99%) nas relações anais, quando utilizada por pelo menos quatro dias na semana

(Anderson et al., 2011).

Segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS), em 2022, houve uma

ampliação na disponibilidade da PrEP no SUS para todas as pessoas acima de 15

anos de idade sexualmente ativas e com risco de infecção pelo HIV. Anteriormente,
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essa profilaxia era direcionada a grupos específicos, como casais sorodiscordantes,

homens que fazem sexo com homens (HSH), profissionais do sexo e pessoas

transsexuais. No entanto, apesar da ampliação, a procura pela PrEP ainda é menor

do que o esperado devido ao estigma e preconceito relacionados ao HIV (Zucchi, E.

et al, 2018).

Para a enfermagem, é de sua competência técnica e legal realizar testes

rápidos para HIV, sífilis e hepatites virais, oferecer aconselhamento pré e pós-teste,

emitir laudos, solicitar exames para confirmação diagnóstica, encaminhar pacientes

e fornecer orientações necessárias. Quanto à prescrição da PrEP, anteriormente

restrita a médicos, o enfermeiro também pode prescrever, desde que haja protocolos

estabelecidos em programas de saúde pública e seguindo as leis da profissão,

ressaltando a importância da capacitação contínua e da qualidade no atendimento

aos usuários (Cofen, 2020).

Diante disso, este trabalho tem como objetivo descrever o perfil

epidemiológico dos usuários da PrEP em um serviço especializado de um município

do interior do Paraná desde sua implantação em dezembro de 2021.

2 MÉTODO

Trata-se de um estudo epidemiológico do tipo transversal, com abordagem

quantitativa e base documental, realizado por meio de consulta ao Departamento de

Doenças de Condições Crônicas e Infecções Sexualmente Transmissíveis (DCCI) e

ao Sistema de Controle Logístico de Medicamentos do Ministério da Saúde

(SICLOM), no período de dezembro de 2021 a dezembro de 2023. Segundo

Rouquayrol (1994), o estudo transversal permite observar simultaneamente o fator e

o efeito em um mesmo momento histórico.

O público analisado compreendeu os usuários de PrEP do município de

Guarapuava-PR, incluindo todos aqueles que tiveram pelo menos uma dispensa da

profilaxia no Serviço de Atendimento Especializado (SAE), não foram incluídos

aqueles usuários de municípios vizinhos.

As variáveis analisadas foram preenchidas nas fichas de atendimento

preconizadas pelo Ministério da Saúde, bem como nas fichas de atendimento

utilizadas como relatório mensal do serviço. As variáveis sociodemográficas da

população atendida incluíram: sexo; gestação; faixa etária; raça/cor; estado civil;
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escolaridade; ocupação; bairro de residência; recorte populacional; histórico de ISTs;

tipo de parcerias sexuais; exposições sexuais; uso de preservativos; uso de

substâncias ilícitas; motivo para usar a PrEP e método de utilização; além da

continuidade do tratamento profilático (Anexo A).

O sexo foi classificado em masculino, feminino e indeterminado. A faixa

etária foi dividida em intervalos de 15-17 anos; 18-25 anos; 26-30 anos; 31-40 anos;

e 41 anos ou mais, considerando que a PrEP está disponível para toda pessoa com

mais de 15 anos, que pese no mínimo 35 quilos, seja sexualmente ativa e apresente

risco aumentado para a infecção pelo HIV. O Estatuto da Criança e do Adolescente

(ECA, 2020) considera o período da adolescência de 12 a 18 anos, organizando a

faixa etária avaliada conforme essa definição.

A análise dos dados coletados foi realizada utilizando planilhas do Excel,

com posterior aplicação de estatística descritiva, apresentando os resultados em

frequências absolutas.

O projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa (COMEP) da

Universidade Estadual do Centro-Oeste (UNICENTRO), sob o parecer 6.949.217

(Anexo B). Como a pesquisa foi realizada com dados secundários, foi solicitada a

dispensa do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apêndice A).

3 RESULTADOS

Foram analisados os prontuários disponíveis no serviço especializado no

período de dois anos, compreendendo o intervalo de dezembro de 2021 a dezembro

de 2023. Durante esse período, registrou-se um total de 139 usuários da profilaxia

pré-exposição. Desde a chegada do serviço ao município em dezembro de 2021,

observou-se uma maior concentração de novos usuários no ano de 2023.

Entre os participantes da pesquisa, observa-se a predominância de homens

(73,38%), solteiros (72,66%) conforme consta na Tabela 1.
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Tabela 1 - Distribuição dos participantes do estudo, referente ao sexo e estado civil

Variáveis n %

Sexo

Feminino 37 26,62

Masculino 102 73,38

Estado Civil

Solteiro 101 72,66

Casado 32 23,02

Separado 5 3,60

Viúvo 1 0,72
Fonte: Próprio autor (2024)

Com relação a idade desses usuários, predominam adultos jovens, com

idades entre 18 e 25 anos, com desvio padrão de 9,9, conforme aponta a Figura 1.

Figura 1 - Distribuição dos participantes do estudo, segundo a faixa etária:

Fonte: Próprio autor (2024).

Entre as outras características analisadas dos participantes do estudo,

podemos observar um número elevado do público de raça/cor: branca, somando 121

pessoas, ou seja 87,05% do total de participantes, os demais definem-se como

pardos: 11,51% e pretos: 1,44%.
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Quanto à escolaridade analisada nos prontuários dos participantes do estudo,

verifica-se uma proximidade entre aqueles que cursaram até o ensino médio e

aqueles que concluíram o ensino superior, ou seja, indivíduos que concluíram mais

de 12 anos de estudo, conforme apresenta a Figura 2.

Figura 2 - Distribuição dos participantes do estudo, segundo a escolaridade:

Fonte: Próprio autor (2024).

O recorte populacional mostrou que 50,36% correspondem a HSH, seguido

pela população geral com 41,01%. A Tabela 2 mostra o recorte populacional.

Tabela 2 - Distribuição dos participantes do estudo segundo o recorte populacional:

Recorte populacional n %

HSH 70 50,36

População geral 57 41,01

Estudante 6 4,32

Trabalhador do sexo 4 2,88

Transexual 1 0,72

Caminhoneiro 1 0,72
Fonte: Próprio autor (2024).



14

Durante a avaliação para realizar a testagem rápida, é questionado ao

usuário sobre histórico de ist, podemos notar através das respostas nos prontuários

analisados que apenas 23,02% relataram ter realizado tratamento para ist,

principalmente a sífilis, os demais 76,98%, informaram nunca ter realizado

tratamento para qualquer infecção sexualmente transmissível.

No presente estudo, os usuários em sua maioria, não costumam utilizar o

método de barreira, conhecido como preservativo, que pode ser interno ou externo,

ou em alguma das relações deixou de usar, tornando-se assim um paciente com

risco aumentado para contrair infecções sexualmente transmissíveis, podemos

observar isto na Tabela 3.

Tabela 3 - Distribuição dos participantes do estudo segundo uso de preservativo,
motivos de não usar

Variáveis n %

Uso de preservativo

Não usou 45 32,37

Usou todas as vezes 37 26,62

Usou mais da metade 33 23,74

Usou menos da metade 23 16,55

Motivos para não usar preservativo

Confia no parceiro 61 43,88

Não se aplica 36 25,90

Não dispunha no momento 17 12,23

Não gosta 9 6,47

Não deu tempo/ tesão 7 5,04

Parceiro não aceita 6 4,32

Sob efeito de álcool/ drogas 2 1,44

Negociou não usar 1 0,72
Fonte: Próprio autor (2024).
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Dentre os participantes deste estudo, 62,59% consideram ser o método

mais eficaz para seu momento de vida, já os outros 21,58% mantém relações

com pacientes que vivem com HIV e para melhor proteção utilizam esta

profilaxia. Outros 8,63% destes usuários mantém relações bissexuais, portanto

apresentam maior comportamento de risco, nesta mesma porcentagem de

8,63% encontram-se os trabalhadores do sexo, que optam por este método

como garantia diante de situações em que são obrigados a não utilizar o

preservativo. A menor porcentagem se dá ao público onde o parceiro tem ou

está tratando alguma IST sendo de 4,32%.

4 DISCUSSÃO

O presente estudo e seus respectivos resultados encontrados, demonstram

uma crescente adesão ao uso da profilaxia pré-exposição (PrEP) entre os usuários

atendidos no período de 2021 a 2023. A concentração de novos usuários no ano de

2023 sugere uma possível ampliação da conscientização e acesso à profilaxia,

refletindo o esforço contínuo em políticas de saúde pública para a prevenção do HIV

(Brasil, 2023).

Assim como no relatório do Ministério da Saúde sobre distribuição da

profilaxia pré-exposição, houve predominância de homens (73,38%) e solteiros

(72,66%) entre os usuários, em concordância com tendências observadas em

estudos anteriores, que indicam que os homens, especialmente aqueles que fazem

sexo com homens (HSH), são o grupo que mais busca esse tipo de profilaxia

(Zucchi., et al 2018).

A faixa etária predominante de 18 a 25 anos reforça a importância de

direcionar campanhas educativas e de conscientização para o público jovem que

pode estar mais suscetível a comportamentos de risco, como ter relações

bissexuais, uso de substâncias psicoativas antes ou durante o ato sexual além do

desuso do método de barreira, conhecido como preservativo (Grangeiro et al.,

2023).

A análise racial revela uma maioria significativa de participantes

autodeclarados brancos (87,05%), o que pode refletir desigualdades no acesso a

serviços de saúde e a necessidade de abordagens mais inclusivas que atendam a
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populações diversas, especialmente as comunidades negras e pardas, que

frequentemente enfrentam barreiras sociais e econômicas e são consideradas

populações prioritárias com relação a prevenção do HIV (DATHI, 2024).

A taxa de prevalência do HIV entre homens que fazem sexo com homens

(HSH) é consideravelmente maior em comparação à população geral, apresentando

uma incidência aproximadamente 22 vezes superior. Em relação à população

masculina como um todo, essa taxa é 18 vezes mais elevada e cerca de duas vezes

maior do que a registrada entre usuários de drogas e profissionais do sexo. Um fator

crucial para essa alta prevalência é a falta de conscientização sobre o estado

sorológico (Brignol et al., 2016).

A baixa taxa de relato sobre tratamento para infecções sexualmente

transmissíveis com total de 23,02%, contudo, essa porcentagem deve ser analisada

com cautela, visto que foram analisados prontuários de primeiro atendimento e

primeira dispensação da PrEP, com alteração da ficha da PrEP, exatamente entre os

anos de 2021 a 2023 (Brasil, 2023).

Sobre o uso inconsistente de preservativos (32,37% não usaram)

considerando muitas vezes que acreditam que a PrEP é suficiente para a não

transmissão da doença, ou de qualquer infecção sexualmente transmissível, além do

fato de 43,88% dos usuários confiarem no parceiro como razão para não utilizar

preservativo, ainda podemos notar o comportamento feminino que apresentou

evidência nesta opção de resposta, que se encontra vinculado à subalternidade na

relação da mulher com o homem (Zucchi et al., 2018).

O fato de que apenas 8,63% dos usuários se identificarem como

trabalhadores do sexo e terem sua opção pela PrEP como uma estratégia de

proteção destaca a necessidade de políticas de saúde que considerem as realidades

e necessidades específicas de grupos vulneráveis. Este é um chamado para que as

intervenções de saúde pública sejam mais inclusivas e adaptadas às diferentes

realidades dos usuários. Entretanto, é essencial que os profissionais de saúde

continuem a oferecer orientações claras sobre o uso correto e os benefícios da

PrEP, especialmente para aqueles que se encontram em situações de risco, como

os 21,58% que têm parceiros vivendo com HIV (Rodrigues, De Andrade et al., 2024).

A percepção de que a PrEP é o método mais eficaz (62,59%) entre os

participantes, indica um entendimento positivo sobre a profilaxia, todavia, por ser um

método serviço-dependente, seu êxito depende da capacidade de os serviços
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adotarem uma organização do trabalho centrada nas necessidades dos usuários,

tanto objetivas quanto subjetivas (Zucchi et al., 2018).

A análise dos prontuários dos usuários da PrEP revela não apenas o perfil

demográfico e comportamental dos participantes, mas também a urgência de

estratégias de saúde pública que abordam as desigualdades no acesso ao

tratamento e à informação. O aumento do número de usuários ao longo do tempo é

encorajador, mas a persistência de comportamentos de risco e a baixa taxa de

tratamento para ISTs sinalizam a necessidade de esforços contínuos e inovadores

na educação e no suporte e monitoramento aos usuários da PrEP (Rodrigues, De

Andrade et al., 2024).

Para tal, o Ministério da Saúde divulgou um indicador chamado “Razão

PrEP: HIV”, com o objetivo de oferecer dados fidedignos para os gestores de cada

estado e município desenvolverem ações para sua determinada área. Essa razão é

calculada dividindo o número de novos usuários de PrEP pelo número de novas

pessoas vivendo com HIV. O estado do Paraná encontra-se com uma razão de 1,7

em julho de 2023 e 1,9 em janeiro de 2024.

5 CONCLUSÃO

O presente estudo explorou o perfil epidemiológico dos usuários de PrEP e

destacou sua importância como método de prevenção do HIV. Integrada à Mandala

de Prevenção como uma opção de cuidado, essa profilaxia deve ser amplamente

divulgada, reconhecida e acessível a toda a população, especialmente às

populações-chave.

Identificamos semelhanças entre as diferentes unidades dispensadoras no

Brasil, onde o uso da PrEP é predominantemente entre homens, especialmente

aqueles que fazem sexo com homens. Observou-se também que o nível de

escolaridade dos participantes desempenha um papel significativo. Aqueles com

maior acesso à informação são mais propensos a procurar o serviço e utilizar a

profilaxia. Isso indica uma relação expressiva entre o uso da PrEP e fatores sociais e

de saúde.

É essencial ampliar a distribuição desse método, promovendo a realização

regular de testes rápidos e o acompanhamento semestral com exames de rotina. A



18

Profilaxia Pré-Exposição pode ser prescrita na atenção primária e também através

de teleatendimentos, o que representa uma forma eficiente de aumentar o acesso às

populações-chave, à adesão e, consequentemente, à prevenção do HIV.

É importante destacar que este estudo apresenta algumas limitações,

incluindo a utilização de dados secundários provenientes de sistemas de

informação. Essas fontes podem ter restrições intrínsecas, como inconsistências,

que afetam tanto a qualidade quanto a quantidade das informações disponíveis.

Por fim, considerando o período em que o estudo foi realizado, a continuidade

da pesquisa nesta área é fundamental para aprimorar as estratégias de prevenção e

garantir que todos tenham acesso a métodos eficazes de proteção, como a PrEP

injetável, aprovada pela Anvisa em junho de 2023.
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Apêndice A – Termo Dispensa Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

SOLICITAÇÃO DE DISPENSA
DO TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Eu, Kelly Cristina Michalczyszyn, Pesquisador responsável pelo projeto

PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DOS USUÁRIOS DA PROFILAXIA PRÉ EXPOSIÇÃO

AO HIV EM UM MUNICÍPIO NO CENTRO-OESTE DO PARANÁ .", solicito perante

este Comitê de Ética em Pesquisa a dispensa da utilização do TERMO DE
CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO para realização deste projeto tendo

em vista que o mesmo utilizará somente dados secundários obtidos a partir do

estudo de material já coletado para fins diagnósticos e da revisão de prontuários

com as informações referentes aos pacientes.

Nestes termos, me comprometo a cumprir todas as diretrizes e normas

reguladoras descritas na Resolução n° 466/2012 - CNS/MS, referentes às

informações obtidas com Projeto.

Guarapuava, 10/05/2024.

________________________________________

Kelly Cristina Michalczyszyn
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Anexo B – Parecer comitê de ética
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