
 Contribuições da Consulta Pública - PCDT para Profilaxia Pré-Exposição (PrEP) Oral à Infecção pelo HIV - Conitec

Dt. contrib. Contribuiu
 como

O que você achou desta proposta 
de protocolo ou diretriz?

Você gostaria de alterar ou incluir alguma informação ao texto? 
Qual(is)

Gostaria de comentar sobre algum outro aspecto?

02/09/2024 Profissional de saúde Boa Não Nao

04/09/2024 Profissional de saúde Muito boa Não Eu acho que a prep deveria ser mais divulgada porque 
inúmeras pessoas que eu conheço nunca ouviram falar

07/09/2024 Profissional de saúde Muito boa Não. Sugiro ofertar vacina contra hepatite A para usuários da PREP 
que tem IgM e IgG não reagentes para HAV.

07/09/2024 Profissional de saúde Boa Não! Mas vou ler com mais calma! No momento não 

11/09/2024 Paciente Muito boa I, , Primeiramente gostaria de trazer a realidade do CTA do Município de 
Osasco, onde, devido a péssima gestão, descaso do atual governo com a 
Saúde da população LGBTQIAPN+ fruto de orientações políticas retrogadas e 
falta de profissionais, muitas pessoas enfrentam dificuldades para acessar a 
PrEP, por exemplo, tendo que aguardar meses após a primeira visita, pois 
não seguem a orientação de ofertar o medicamento assim que o paciente 
chega, mesmo este tendo o perfil pra uso. A partir disso importante haver 
orientação técnica mais clara sobre este ponto, pois esta realidade, que 
coloca várias pessoas em risco, pode ser a realidade de varios municipios que 
sucateiam seus serviços em IST&#39, s. Acrescento sobre a questão da busca 
ativa e acompanhamento de pessoas usuárias de PreP, pois devido ao 
sucateamento já citado, muitas pessoas abandonam a prevenção. Creio que 
uma orientação técnica sobre busca ativa, inclusive de forma virtual, possa 
reduzir os índices de abandono e consequentemente de contaminação pelo 
vírus HIV e consequentemente obrigar os municípios a readequarem os 
serviços poara estarem mais próximos das pessoas atendidas.

Haveria possibilidade de acrescentar, caso exista, sobre uso da 
PrEP em pacientes com MonkeyPox? Se houver creio que seja 
importante.

13/09/2024 Interessado no tema Muito boa Não A abordagem das práticas sexuais de risco, como o uso de 
drogas no contexto sexual, e a importância da identificação e 
acompanhamento de indivíduos com outras Infecções 
Sexualmente Transmissíveis (ISTs), são cruciais para uma 
estratégia de prevenção abrangente, e como o assunto ainda é 
um tabu, deve-se levar em questão as discussões publicas de 
tais assuntos
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14/09/2024 Interessado no tema Muito boa A minha proposta de contribuição visa integrar inúmeros esforços de 
diferentes agentes , sociais para promover um maior zelo pela integridade da 
população brasileira e, especialmente, do , público vulnerável a contrair 
diferentes IST’s. Demandaria dos veículos de informação uma via para , 
propagar informação técnica e verídica por meio da ética, que combinaria 
junto ao Ministério da Saúde, um documento básico para ser divulgado, 
promovendo a promoção e prevenção de saúde, além da , divulgação de 
mecanismos para o tratamento da doença e seu respectivo meio de contato 
para o público , portador de doença ter acesso a um tratamento imediato. 
Demandaria maiores esforços a melhorar a , estrutura básica das APS para 
receber e promover o cuidado com esse público, com a disposição de , 
exames e tratamentos profiláticos.

Não.

14/09/2024 Interessado no tema Muito boa Não Não

14/09/2024 Profissional de saúde Muito boa Do ponto de vista técnico, a eficácia é bem documentada, com até 95% de 
proteção quando há adesão correta ao tratamento. Ademais, a inclusão de 
autotestes de HIV e a opção da PrEP sob demanda facilitam ainda mais o 
acesso, tornando essa estratégia uma ferramenta fundamental na luta 
contra o HIV. No aspecto ético, a PrEP ajuda a garantir o direito à saúde para 
todos, isso inclui adolescentes, que podem iniciar o tratamento sem a 
necessidade de autorização dos pais, assegurando privacidade e proteção. 
Tal fato reforça a ideia de equidade no sistema de saúde, oferecendo a 
mesma chance de prevenção para todos. Socialmente, a PrEP também é 
importante para combater o estigma e a discriminação relacionados ao HIV. 
Ao focar em populações vulneráveis, como pessoas pretas e pardas, a 
tecnologia ajuda a reduzir as desigualdades no acesso à saúde. A 
incorporação dessa estratégia no SUS não só diminui a transmissão do HIV, 
mas também ajuda a garantir direitos e inclusão social, especialmente para 
aqueles que mais precisam.

Não

14/09/2024 Paciente Muito boa não não
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16/09/2024 Profissional de saúde Muito boa GOSTARIA DE SUGERIR QUE HOUVESSE UM TÓPICO NO NOVO PCDT 
ABORDANDO OS CASOS DE PACIENTE EM USO DE PREP DIÁRIA QUE 
TIVERAM EXPOSIÇÕES SEXUAIS DESPROTEGIDAS MAS QUE FALHARAM EM 
ALGUM DIA A PREP NA SEMANA DA EXPOSIÇÃO. QUAIS SERÃO OS CRITÉRIOS 
PARA CONSIDERAR A FALHA COM RISCO PARA INFECÇÃO DO HIV E 
NECESSIDADE DE PEP? POR EXEMPLO: PACIENTE COM EXPOSIÇÃO SEM 
PRESERVATIVO NA QUARTA FEIRA E ESQUECEU DE TOMAR A PREP NO DIA 
DA EXPOSIÇÃO (MAS TOMOU NA TERÇA E NA QUINTA), NESTES CASOS 
QUAIS OS CRITÉRIOS PARA CONSIDERAR A PEP? OU ESTE PACIENTE APENAS 
PRECISA CONTINUAR SUA PREP DIÁRIA E JÁ ESTARIA PROTEGIDO? OUTRO 
EXEMPLO SERIA UM PACIENTE COM EXPOSIÇÃO QUE ESQUECEU DE TOMAR 
A PREP NO DIA  ANTERIOR, MAS NO DIA DA EXPOSIÇÃO TOMOU APÓS A 
RELAÇÃO. AS CONCENTRAÇÕES DA MEDICAÇÃO USADA NOS OUTROS DIAS 
SERIA SUFICIENTE PARA GARANTIR A PROTEÇÃO MESMO FALHANDO A PREP 
UM DIA ANTES DA RELAÇÃO? (ABORDAR NESSE TÓPICO TANTO HOMEM 
CIS/TRANS COMO MULHER CIS/TRANS). 

NENHUM

17/09/2024 Profissional de saúde Muito boa Sugiro considerar os estudos que mencionam não existir impactos clínicos 
importantes na ampliação dos intervalos entre as consultas de PrEP. 
Podendo trazer benefícios para os usuários com boa adesão, quando 
ampliado o intervalo para 6 meses. , , , Tenho dúvida quanto ao tempo a ser 
considerado para a descontinuidade da PrEP (1 semana, 1 mês?), sugiro 
também deixar o texto mais claro sobre isso.

Não 

18/09/2024 Profissional de saúde Boa Vimos por meio deste documento registrar a solicitação de nova retirada da 
Profilaxia Pré-Exposição (PrEP) para o pacientes, devido à perda dos 
medicamentos em função de roubo ou furto., , O paciente apresentará o 
Boletim de Ocorrência, realização de um novo teste de HIV, no qual consta a 
descrição do incidente. Com base neste documento, autorizamos a reposição 
dos frascos faltantes para garantir a continuidade do tratamento até o 
próximo retorno.

Não

18/09/2024 Empresa Muito boa Não Sim. Conforme anexo.
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18/09/2024 Profissional de saúde Boa Explicação:, Nas Unidades Distribuidoras de Medicamentos das grandes 
áreas urbanas é comum ter ocorrências de perda do(s) frasco(s) recém 
dispensado ao usuário, por furto, roubo ou algum acidente que inviabiliza a 
utilização do medicamento. Como é necessário que a rede de saúde remova 
as barreiras de acesso às populações, de modo a acolhê-las na sua 
integralidade e individualidade, na garantia de seus direitos à saúde de 
qualidade, o ideal é dispensarmos novamente a quantidade aviada na 
primeira dispensação ao usuário. Deste modo, é interessante inserir uma 
observação de que o seguimento clínico é quadrimestral (a cada 120 dias) e 
as dispensações subsequentes ocorrerão de acordo com a capacidade de 
fornecimento da UDM. E, que se deve considerar a manutenção de um 
estoque mínimo para a dispensação adicional dos medicamentos ao usuário 
mediante ocorrência de perda dos frascos, para garantir a continuidade do 
tratamento. , Sugestão de alteração:, 9. SEGUIMENTO DO USUÁRIO DE PrEP, 
9.1. Acompanhamento clínico e laboratorial  , (...), Usuários que, por 
ventura, não recebam o quantitativo integral da PrEP para o tempo de 
profilaxia solicitados pelo profissional de saúde, poderão receber em outro 
momento, sem a necessidade de um novo TR de HIV, desde que não 
ultrapassada a validade do formulário, para complementar o tempo indicado 
da profilaxia. , Considerar uma reserva mínima de medicamentos, de acordo 
com o histórico da UDM, para possível dispensação adicional ao usuário 
mediante ocorrência de perda dos frascos por furto, roubo ou acidente que 
inviabilize a utilização do medicamento, para que seja garantida a 
continuidade da profilaxia sem prejuízo ao indivíduo., 

Não

Página 4 de 4


