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PREP NA ATENCAO PRIMARIA: ESTRATEGIAS PARA UMA
PREVENCAO MAIS ACESSIVEL

Resumo: A infecgdo pelo HIV continua sendo um grave problema de saude publica,
demandando estratégias eficazes de prevengdo. A PrEP, uma ferramenta promissora,
tem sido pouco explorada na Atengdo Primaria a Saude (APS). Esta revisdo integrativa
buscou identificar as estratégias para ampliar o acesso a PrEP nessa esfera. Foram
analisados 13 artigos, os quais categorizaram as estratégias em educacionais, sociais
e técnico-instrumentais. Foram acessadas as bases de dados: BDenf, LILACS, Medline,
PubMed, Cinahl, Epistemonikos, EMBASE, Scopus, Health Systems Evidence, JBI, Web
of Science. Os resultados evidenciaram a necessidade de fortalecer a¢des educativas,
sociais e de qualificagdo profissional para facilitar o acesso a PrEP na APS. Apesar dos
avancgos, ha uma lacuna significativa na produgédo cientifica nacional, especialmente
no que se refere as desigualdades sociais e as especificidades do Sistema Unico de
Saude. Investimentos em pesquisa sdo cruciais para o desenvolvimento de
estratégias mais eficazes e equitativas para a prevengdo do HIV no Brasil.

Descritores: Atencdo Primaria a Saude, Profilaxia Pré-exposicdo, HIV, Prevencao.

PrEP in primary care: strategies for more accessible prevention

Abstract: HIV infection continues to be a serious public health problem, requiring
effective prevention strategies. PrEP, a promising tool, has been little explored in
Primary Health Care (PHC). This integrative review sought to identify strategies to
expand access to PrEP in this sphere. 13 articles were analyzed, which categorized
the strategies into educational, social and technical-instrumental. The following
databases were accessed: BDenf, LILACS, Medline, PubMed, Cinahl, Epistemonikos,
EMBASE, Scopus, Health Systems Evidence, JBI, Web of Science. The results
highlighted the need to strengthen educational, social and professional qualification
actions to facilitate access to PrEP in PHC. Despite advances, there is a significant gap
in national scientific production, especially with regard to social inequalities and the
specificities of the Unified Health System. Investments in research are crucial for the
development of more effective and equitable strategies for HIV prevention in the
Brazil.

Descriptors: Primary Health Care, Pre-exposure Prophylaxis, HIV, Prevention.

PrEP en atencion primaria: estrategias para una prevencion mas accesible

Resumen: La infeccién por VIH sigue siendo un grave problema de salud publica que
requiere estrategias de prevencion eficaces. La PrEP, una herramienta prometedora,
ha sido poco explorada en la Atencidon Primaria de Salud (APS). Esta revision
integradora busco identificar estrategias para ampliar el acceso a la PrEP en este
ambito. Se analizaron 13 articulos, que categorizaron las estrategias en educativas,
sociales y técnico-instrumentales. Se accedié a las siguientes bases de datos: BDenf,
LILACS, Medline, PubMed, Cinahl, Epistemonikos, EMBASE, Scopus, Health Systems
Evidence, JBI, Web of Science. Los resultados resaltaron la necesidad de fortalecer
acciones educativas, sociales y de calificacidon profesional para facilitar el acceso a la
PrEP en la APS. A pesar de los avances, existe un vacio significativo en la produccidn
cientifica nacional, especialmente en lo que respecta a las desigualdades sociales y
las especificidades del Sistema Unico de Salud. Las inversiones en investigacién son
cruciales para el desarrollo de estrategias mas efectivas y equitativas para la
prevencién del VIH en Brasil.

Descriptores: Atencion Primaria de Salud, Profilaxis Preexposicién, VIH, Prevencién.
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Introducao

A doenca decorrente da infecgdo pelo HIV e da
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) no
final da década de setenta apresenta inUumeros
desafios. No mundo, no ano de 2022, 1,3 milhdo de
pessoas foi infectada pelo HIV, enquanto no Brasil ao
longo dos ultimos 15 anos, 434.803%. A prevencio do
HIV é uma das metas do desenvolvimento sustentavel
e precisa ser enfrentada por meio de estratégias que
reduzam a vulnerabilidade ao HIV das pessoas, reduza
o estigma, promova acesso a profilaxia pré-exposicao
(PrEP) sobretudo na Atencdo Priméaria a Saude (APS)2.

No Brasil, o Sistema Unico de Saude (SUS), dado
seu carater universal, é fundamental para a
prevencdo, diagndstico e tratamento do HIV. Os
servicos de aconselhamento e testagem voluntaria, a
disponibilizacdo de preservativos, lubrificantes,
medidas de profilaxia com medicamentos, o
diagndstico em tempo oportuno e o acesso ao
tratamento constituem importante estratégia para a
reducdo dos casos®.

Dentre as estratégias de prevengdo contra a
infeccdo pelo HIV, a PrEP torna-se evidente pela
seguranca e eficacia apresentadas nos ensaios clinicos
desenvolvidos, com reducdo no risco de infec¢do que
varia de 92% a 100%, a depender da adesdo a
terapéutica®. E recomendada pela OMS para
populagdes mais vulneraveis de paises em
desenvolvimento, em combinag¢do com outras formas
de prevencgdo®.

No Brasil, durante o periodo de janeiro de 2018 a
dezembro de 2022, havia 93.450 usudrios que
iniciaram a PrEP®. Para a ampliacdo efetiva do acesso a
PrEP, sdo necessarias a implementagao de estratégias

como a amplia¢do dos servicos e locais que ofertem a
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PrEP, a formacdo e qualificacdo dos profissionais de
saude, a articulagdo com organizacdes da sociedade
civil relacionadas as populagdes mais vulnerdveis, o
desenvolvimento de programas de educagdo e
conscientizacdo para individuos e comunidades e a
criacdo de um ambiente de cuidados de saude
acolhedor e ndo discriminatério para os usuarios de
Prep’.

Diante da magnitude do problema e procurando
subsidiar a implementacdo de estratégias que
ampliem o acesso a PrEP, tem-se como questdo
norteadora do estudo: Quais sao as estratégias para o
acesso a PrEP ao HIV, na Atenc¢do Primaria a Saude?

O presente estudo tem por objetivo analisar, na
literatura cientifica as estratégias para o acesso a PrEP
na atencdo primaria a saude.

Material e Método

Estudo qualitativo de cardter exploratério,
realizado por meio de revisdo integrativa da literatura,
com foco na prevengao ao HIV por meio de estratégias
para o acesso a PrEP na APS.

O presente estudo fundamenta-se no referencial
conceitual da vulnerabilidade em saude que concebe
o direito a saude da populacdo. A vulnerabilidade é
composta de trés dimensdes: individual, social e
programatica e ela apoia o reconhecimento de
situagbes a que os individuos e comunidades estdo
expostos, bem como situacdes de protecdo contra o
adoecimento, potencializando os recursos para o
enfrentamento de agravo em geral®2°,

O estudo foi realizado em quatro etapas: busca
de evidéncias; selecdo dos estudos; extracdo de dados
e categorizacdo dos estudos, segundo o tipo de

estratégia.
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A busca foi realizada no més de dezembro de
2022, com acesso a 11 bases de dados: BDenf, LILACS,
Medline, PubMed, Cinahl, Epistemonikos, EMBASE,
Scopus, Health Systems Evidence, JBI e Web of
Science, tendo por descritores: profilaxia pré-
exposicao AND atencdo primdria a saude.

A revisdo de literatura foi realizada, segundo a
estratégia PICo, onde:

P - Qual o problema? Acesso a PrEP na APS.

| - Qual é o interesse? Estratégias que ampliam o
acesso a PrEP.

Co - Quais detalhes especificos estdo relacionados a
fendbmeno de interesse? Atencdo Primdria a Saude.

A revisdo buscou responder a pergunta: “Quais
sdo as estratégias para o acesso a Profilaxia pré-
exposicao na Atencdo Primdria a Saude?”.

Os critérios de inclusdo dos estudos ndo
delimitaram periodo de publicagdo, nos idiomas
espanhol, inglés e portugués, que fossem estudos
realizados na APS e que estivessem relacionados as
estratégias para o acesso a PrEP na APS.

A selecdo dos estudos foi realizada por dois
pesquisadores independentes que procederam a
leitura dos titulos e resumos, utilizando-se a
plataforma Rayyan com duplo cegamento, e posterior
leitura dos estudos na integra. As duvidas e
divergéncias foram resolvidas por consenso. A
extracdo de dados dos estudos incluidos na revisao foi
realizada de forma independente por dois

pesquisadores. Um quadro foi elaborado com as
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publicacdes incluidas no estudo com as varidveis: ano,

autor, titulo, objetivo do estudo, principal

intervengdo, elementos do estudo, principais
resultados, lacunas do conhecimento e conclusdo.

As estratégias identificadas nas publicacbes
incluidas no estudo, que promoveram o acesso a PrEP
na APS, foram analisadas de acordo com os nucleos de
sentido, extraindo-se as categorias: estratégias
educacionais (métodos que sdo usados para ensinar as
pessoas novas informacdes ou habilidades), sociais
(métodos que sdo usados para ajudar as pessoas a se
relacionar com os outros e construir relacionamentos
fortes) e técnica/instrumental (métodos que sdo
usados para ajudar as pessoas a alcancar seus
objetivos).

Resultados

A busca por estudos recuperou 1.026
documentos, sendo 432 excluidos por apresentarem
duplicidade. Na sequéncia, procedendo ao cegamento
na plataforma Rayyan, os dois pesquisadores
independentes realizaram a leitura dos titulos e
resumos, excluindo outros 548 por ndao atenderem
aos critérios de inclusdo. Foram selecionados 46
estudos para leitura na integra, pelos dois
pesquisadores, sendo 30 excluidos por ndo tratarem
da tematica e 2 por apresentarem a versdo completa
indisponivel, sem possibilidade de recuperacdo. Ao

final, para a elaboracdo do estudo, foram incluidos 13

documentos para analise (Figura 1).
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Figura 1. Amostragem dos estudos incluidos na revisdo. Sao Paulo, 2023.

Identificagdo

Triagem

3
g
2

Medline | Embase Lilacs | PubMed  BDENF  Scopus | Epistemonikos | Cinahl  Web of Science
N=36 N=134 N=23 N=326 N=2 N=296 N=6 N= 180 N=23
Total de artigos encontrados - Exclusdo dos artigos duplicados
N= 1026 N=432
Exclusdo dos i Artigos excluidos Exclusdo dos
. , - Artigos - X .
Leitura do artigos que nao . por versao completa artigos que nao
. elegiveis para - .
titulo e tratavam da . indisponivel e sem tratavam da
L. - leitura na g " P .
resumo tematica no integra possibilidade de tematica apos
N=594 resumo efou titulo N= is recuperagao leitura na integra
N=548 - N=2 N=31

Fonte: Elaboragao prépria.

Artigos incluidos no estudo
N=13

Os artigos incluidos no estudo foram categorizados segundo as estratégias: educacionais, sociais e

técnico/instrumentais (Quadro 1).

Quadro 1. Categorizacdo de estratégias educacionais, sociais e técnico/instrumentais, segundo ano, autor e titulo.
S3o Paulo, 2023.

Ano Autor Titulo Tipo de estratégias
Faro ElZ, Mantell JE, Gonzalez- Implementagdo de servigos de
2022 Argoti TBS, Hoffman S, Edelstein PreEP em diversos ambientes de assisténcia a Educacionais
Z, etal. saude
2022 Lumsden J, Dave AJ, Johnson C, | Improving acce.ss_ to Pre-exposure prophy!axis for Educacionais
Blackmore C. HIV prescribing in a primary care setting
Charest M, Sharma M, Chris A, | Decentralizing PrEP delivery: Implementation and
2021 Schnubb A, Knox DC, Wilton J, et | dissemination strategies to increase PrEP uptake Educacionais
al. among MSM in Toronto, Canada.
) Ep- inic: .
O'byrne P, Vandyk A., Orser L., Nurse-led Pr. P-RN C|InI.C .A prospective c.ohort o
2020 . study exploring task-Shifting HIV prevention to Educacionais
Haines, M. .
public health nurses
Ming K, Shrestha |, Vazquez A, Improving the HIV PrEP continuum of care using Educacionais e
2020 Wendelborn J, Jimenez V, Lisha an intervention for healthcare providers: a . .
técnico/instrumentais
N, et al. stepped-wedge study protocol.
2020 Siegler AJ, Steehler K, Sales A Review of HIV Pre-exposure Prophylaxis Educacionais, sociais e
JM, Krakower DS. Streamlining Strategies. técnico/instrumentais
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Zucchi EM, Grangeiro A, Ferraz
2018 D, Pinheiro TF, Alencar T,
Ferguson L, et al.

Da evidéncia a acdo: desafios do Sistema Unico de
Saude para ofertar a profilaxia pré-exposicao
sexual (PrEP) ao HIV as pessoas em maior
vulnerabilidade

Educacionais, sociais e
técnico/instrumentais

2017 Queiroz AAFLN, Sousa AFL

Forum PrEP: um debate on-line sobre uso da
profilaxia pré-exposi¢do no Brasil

Educacionais e sociais

2021 Matthews L, Sargent M, Toddy |,

Storholm ED, Ober AJ, Mizel ML, | Primary Care Providers' Knowledge, Attitudes, and
Beliefs About HIV Pre-Exposure Prophylaxis
etal. (PreP): Informing Network-Based Interventions

Educacionais, sociais e
técnico/instrumentais

Marcus JL, Volk JE, Pinder J, Liu

2016 AY, Bacon O, Hare CB, Cohen SE.

Successful Implementation of HIV Preexposure
Prophylaxis: Lessons Learned From Three Clinical

Educacionais e

. técnico/instrumentais
Settings

Kelley CF, Kahle E, Siegler A,
2015 Sanchez T, del Rio C, Sullivan PS,
Rosenberg E.

Applying a PrEP Continuum of Care for Men Who | Educacionais, instrumentais
Have Sex With Men in Atlanta, Georgia

e técnico instrumentais

Silapaswan A, Krakower D,

Pre-Exposure Prophylaxis: A Narrative Review of

Educacionais, instrumentais

2016 Provider Behavior and Interventions to Increase . .
Mayer KH. Lo - e técnico instrumentais
PrEP Implementation in Primary Care
Implementing a collaborative practice agreement L
2022 Lee LC, Pollak BA, Coffey CP for HIV pre-exposure prophylaxis in the primar Educacionais e
’ ’ yE= P P propny P ¥ técnico/instrumentais
care setting
Discussiao impactando na qualidade e na cobertura do servigo

Estudos internacionais mostram que sistemas de
salde com APS forte oferecem melhores resultados e
promovem maior qualidade de atendimento. No
Brasil, o SUS tem uma APS forte, mas ainda ha
desafios para o acesso a PrEP na APS,

Para ampliar o acesso a PrEP no Brasil, é
necessario fortalecer a APS. Isso envolve superar
desafios como financiamento, recursos humanos,
infraestrutura, fragmentacdo do sistema de saude,
formacdo e educacdo permanente de profissionais,
reconhecimento da APS, planos de cargos e salarios, e
reducdo das desigualdades sociais®.

No Brasil, as politicas publicas impostas
impactaram negativamente a APS. O congelamento do
teto fiscal imposto pela Emenda Constitucional 95 de

2016 contribuiu para o subfinanciamento da APS,

em todo o territdrio nacional®®.

Além da EC 95, o Programa Previne Brasil de 2019
também impactou negativamente a APS. O
financiamento baseado em produgdo e metas
burocraticas ndo reconhece as necessidades da
populagdo e privilegia os municipios mais ricos, em
detrimento dos mais pobres®’.

A redugdo da vulnerabilidade programatica é
essencial para garantir o acesso a APS. Para isso, é
necessario investir na qualificacdo dos profissionais,
melhorar a infraestrutura das UBSs, integrar a APS
com outros niveis de atencdo, reduzir as
desigualdades sociais, fortalecer a gestao da APS e
melhorar o monitoramento e avaliagdo®.

A educacdo continuada para profissionais de
saude é importante para melhorar o conhecimento

sobre a PrEP e superar as barreiras para o seu acesso.
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Com maior conhecimento, os profissionais de saude
estardo mais preparados para prescrever a PrEP e
orientar as pessoas sobre essa modalidade de
prevencdo?®®.

Os enfermeiros da APS sdo essenciais para a
ampliacdo do acesso a PrEP, pois podem realizar o
acolhimento, a consulta de enfermagem e o
acompanhamento dos usudrios. Na regido de
Guaianazes, em S3do Paulo, 60% dos cadastros para
inicio da PrEP foram feitos por enfermeiros?.

A educacdo em saude é essencial para a
prevencdao do HIV. O enfermeiro, por meio do
aconselhamento, pode promover a conscientizacdo
social e a educacdo coletiva, além dos beneficios
puramente bioldgicos da preven¢io?l.

A APS é um espaco essencial para a prevengao do
HIV, e os enfermeiros sdo pega-chave nesse processo.
A educagdo em saude é o principal instrumento para
atuar estrategicamente no desenvolvimento de agbes
de prevengdao da transmissdo do HIV e combater o
estigma e preconceito sofridos pelas pessoas que
vivem com o virus?2.

A fragmentac¢do do cuidado pode ser enfrentada
por meio de agBes que promovam a comunicagdo e a
coordenacgdo entre os profissionais de saude, como
troca de experiéncias, discussdo em reunides,
compartilhamento de informacdes e supervisdo do
fornecimento da PrEP*>2,

Cabe destacar que dentre os estudos com
estratégias educacionais para o acesso a PrEP, dois
tratam sobre a capacitacdo especifica do profissional
médico e um sobre este profissional e enfermeiros,
indo ao encontro com pesquisas realizadas que
indicam a

descentralizacdo da prescricio e
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acompanhamento da PrEP para sua ampliacdo,
sobretudo para os enfermeiros?%’,

Estratégias como educacdo inicial e continua,
modificacdo do prontudrio eletrénico e inclusdo de
informagbes sobre triagem de PrEP, exames
laboratoriais necessdrios e dosagem foram relatados
como forma de lidar com a falta de conhecimento ou
crenca dos profissionais sobre a PrEP. A criacdo de
novas equipes com foco na diversidade racial, étnica e
de identidade sexual e de género, bem como o
desenvolvimento de um guia sobre recomendacdes de
PrEP, sdo estratégias utilizadas de acordo com o
contexto de grupos minoritarios®,

O treinamento e elaboragdo de algoritmos de
triagem de risco, a padronizagdo para identificacdo de
pessoas indicadas para a PrEP e o destaque para
populagdes vulneraveis sdo estratégias que podem
ajudar a reduzir a fragmentacdo do cuidado e
promover maior acesso a PrEpP>?7,

A falta de profissionais qualificados e de adesdo
desses para as atividades educacionais, identificada
no estudo de Ferreira et al. (2019), pode ser superada
por meio de cursos on-line, uso de ferramentas
eletrénicas para avaliar o risco sexual e indicar a
Prepi429,

A padronizacdo da consulta contendo a
implantacdo no prontudrio eletrénico, historia sexual,
social, avaliacdo do risco, adequacao da PrEP,
reunides de 30 minutos com discussdes abertas das
melhores praticas e revisdo de quaisquer desafios
relacionados a prestacdo de cuidados de PrEP, a
elaboracdo de videos de treinamento para auxiliar os
médicos com dificuldade em realizar a coleta da

histéria sexual, workshop de educagcdo médica

336



Bianco MM, Figueiredo AP, Souza CP, Santa Rosa FA, Maia LFS, Pereira TS. PrEP na atengdo primaria: estratégias para uma preve ngdo mais

continua para estimular novos prescritores sdo
estratégias indicadas para o acesso a PrEP%:2>,

A capacitacdo on-line para realizarem a
prescricao de PrEP contendo: informacgdes sobre como
prescrever, de acordo, com as diretrizes do Canada
foram citadas como forma de ampliacdo aos servigos
de PrEP para médicos e enfermeiros®.

E proposto um protocolo de estudo que delineia
planos para os enfermeiros direcionarem a PrEP para
homens que fazem sexo com homens (HSH), por meio
de avaliacdo de sinais e sintomas, promocdo da
educacdo, solicitacdo de exames, gerenciamento do
cuidado e realizacdo de visitas de acompanhamento e
vai ao encontro das estratégias para acesso a PrEP na
APS no Brasil?.

Estudo realizado nos EUA potencializa o trabalho
do farmacéutico como promotor do acesso a PrEP,
que identifica este profissional como altamente
treinado e familiarizado com o gerenciamento de
medicamentos e educa¢do do paciente, por meio de
um atendimento multiprofissional, garantindo a
prescricao de forma eficaz e segura, e a satisfagdo dos
pacientes, além de sua capacidade como educador
para orientacdo das equipes®.

A figura do coordenador da PrEP foi ressaltada,
como potencializador do acesso a PrEP com o
treinamento desse profissional sobre os principios
basicos, abordagem, aconselhamento, dosagem,
tempo necessdrio para atingir niveis protetores,
efeitos colaterais, adesdo, reabastecimento,
interrupcdo, solicitacdo de exames laboratoriais,
mapeamento do prontuario eletronico, supervisdo e
atualizacdo permanente com reunides semanais com

médicos experientes para discussdo de casos

clinicos®.

acessivel. Sdo Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):331-341.

Estratégias Sociais podem ser usadas para
promover a integra¢cdo da APS com outros servicos e
niveis de atencdo a saude, além de possibilitar
parcerias com a comunidade. Essas estratégias podem
ajudar a melhorar a continuidade do cuidado e
garantir que os usudrios da APS tenham acesso aos
servicos de saude de que precisam. As tecnologias
audiovisuais sdao ferramentas Uteis para a
disseminacdo de estratégias sociais no campo da
saude. Os recursos audiovisuais estimulam a atencao,
contribuem para a compreensdo e tornam a
informac3o mais objetiva3’.

As estratégias e tecnologias para a promocdo da
PrEP sdo diversas e podem ser usadas para atingir
diferentes objetivos. As tecnologias mais utilizadas
incluem redes sociais, informagdo entre pares,
campanhas informativas, mensagens via smartphone,
aplicativos méveis, blogs e intervenc¢des grupais®*.

As redes sociais sdo uma estratégia eficaz para
promover o acesso a PrEP. Elas incentivam a
participacao e a autonomia das pessoas, disseminam
informagdes sobre PreEP, reduzem o estigma e o
preconceito, promovem a educa¢do continuada e
alcancam todas as popula¢des?*32-33,

No Brasil, apesar da falta de apoio do governo, as
estratégias de promocgdo da PrEP, como campanhas
de midia em massa, mobilizagdo da comunidade,
esforcos comunitarios e formulacGes alternativas de
PrEP, podem aumentar a conscientizacao, despertar a
vontade de usar a PrEP e expandir a adesdo e a
expansdo*,

As  estratégias  técnico-instrumentais  sdo
ferramentas que podem auxiliar o alcance dos
objetivos por meio da gestdo do tempo, da resolucdo

de problemas e do apoio na tomada de decisdes®.
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As estratégias técnico-instrumentais identificadas

na revisdo incluem o monitoramento e
acompanhamento de usudrios que iniciam a PrEP.
Essas estratégias sdo realizadas por um coordenador
que recebe por e-mail lembretes sobre os eventos
ocorridos, datas futuras de consultas e coleta de
laboratoriais.  As técnico-

exames estratégias

instrumentais podem ser implementadas em
diferentes niveis, desde a atencdo primdria a saude
até os servicos especializados. A implementacdao de
estratégias técnico-instrumentais deve ser planejada e
avaliada para garantir sua eficacia®.

O uso de tecnologias sdo fortes aliadas para a
implementacdo de estratégias sociais e técnico-
instrumentais, pois é possivel utilizar uma variedade
de  metodologias como  protocolos, cartas

documentais, videos, materiais impressos,
procedimentos técnicos e tecnologias sociais, como
fluxogramas, modelos de atividades avaliativas e
diagnodsticas, diagramas, sistemas organizacionais,
educacionais e de suporte, palestras que podem
contribuir para a melhoria da qualidade de vida da
populacio®®.

A disponibilizacao da PrEP, em locais alternativos
proximos a populagdo elegivel por meio de servigos
moveis, farmacias, propicia maior conforto dos
pacientes em buscar cuidados fora de um ambiente
de saude, agiliza os servicos, amplia o acesso e
prescricdo da PrEP?.

No Brasil, experiéncias semelhantes podem ser
identificadas nas estratégias de Reducdo de Danos
gque tém como base, minimizar riscos e danos
associados ao uso de drogas. Apoiado em agentes

comunitarios redutores de danos (peer-outreach

workers), muitos deles, ex-usudrios de drogas,
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facilitam o trabalho de abordagem, atuando como
educadores em saude e na prevencdo as IST, ao HIV, a
hepatites virais e a outras doencas transmissiveis®’.

A preocupagcdio e o medo com relacdo a
confidencialidade por parte dos profissionais de
saude, associados a localizacdo, ao tempo de espera
longo, a falta de coordenacdo e a incapacidade de
garantir a privacidade, interferem diretamente no
acesso aos servicos de saude sobretudo da populagao
trans, incluindo o acesso a estratégias de prevencao
do HIV343%,

Como forma de superar as barreiras muitas vezes
enfrentadas para o acesso aos servicos de saude e
consequentemente a preveng¢ao do HIV, é necessario
0 aumento da cobertura dos servicos para a oferta da
PrEP, o fortalecimento da rede de servicos de saude, a
melhoria dos sistemas de informacdo, o envolvimento
dos profissionais, a elaboracdo e revisdao de protocolos
existentes, de forma a simplificar o atendimento, sdo
estratégias que contribuem para a redugdo das
iniquidades no acesso a PrEP. Ainda o acesso as
clinicas de IST sem agendamento prévio, a promogao
de ambientes seguros livres de discriminagdo, e
profissionais com  postura acolhedora, sdo
importantes aliados para a procura e acesso a

PrEp293,
Consideracoes Finais

A revisdo integrativa da literatura cientifica sobre
a PrEP na atencdo primaria: estratégias para uma
preven¢do mais acessivel resultou na identificacdo de
13 documentos que, apds andlise, compuseram
conjuntos de trés tipos de estratégias: educacionais,
sociais e técnicas/instrumentais.

As estratégias identificam dois grandes grupos

para que o acesso a PrEP ocorra: os profissionais de
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salde e a populacdo. No que tange aos profissionais
de saude, apontam para o desenvolvimento de um
guia com base em evidéncias, padronizacdo de
consultas, reunides para discussdo de casos, a
capacitacdo por meio de treinamentos utilizando
diversas metodologias, a sensibilizacdo da equipe para
o atendimento a usuarios que procuram a PrEP na
atencdo primdria, bem como a reducdo do estigma e
discriminacdo, presentes nos servicos.

No nivel populacional, a disseminagao de
informacgdes, o uso das redes sociais, campanhas de
massa, a mobilizacdo da comunidade, disponibilizacao
de materiais informativos nos servicos, programas
educacionais, de apoio, monitoramento do
atendimento e esclarecimento de duvidas por meio de
contato telefonico, oferta da PrEP em locais
alternativos e ferramentas de apoio a adesdo a PrEP.

Ainda que a revisdo tenha mostrado diversas
estratégias, a producdo cientifica é majoritariamente
realizada nos EUA que fazem referéncia a oferta de
PrEP em servicos que foram identificados como APS,
justamente onde o acesso ao sistema de saude é
realizado em quase sua totalidade por meio da
iniciativa privada. Os estudos fazem referéncia a
dispensacdo de PrEP em “clinicas”, o que ndo deixa
claro como se da o acesso a esta forma de prevencao.

Apesar de o ODS 3 ter como meta acabar com as
epidemias de AIDS até 2030, ainda ha lacunas para o
acesso a prevencao do HIV, como a PrEP, no mundo e
no Brasil.

Uma importante lacuna para a identificacdo de
estratégias e a avaliacdo de sua efetividade para o
acesso a PrEP esta relacionada ao déficit de producdo
cientifica nacional, que leve em consideragdo as

desigualdades sociais, as vulnerabilidades ao HIV pela
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populacdo brasileira, as particularidades do Sistema
Unico de Saude. Isso indica, mais uma vez,
necessidade de investimentos em pesquisa para a
busca de evidéncias na perspectiva de estratégias
implementadas e avaliadas.

O Brasil enfrenta retrocessos no SUS, como
subfinanciamento, enfraquecimento da APS e
conservadorismo, que impactam na prevencdo do
HIV, incluindo a PrEP. A invisibilidade e o
desconhecimento da PrEP, por falta de informacdes,
adequacdo dos servicos e capacitacdo dos
profissionais, também dificultam o alcance da meta
3.3 da ODS.

E necessario reduzir as desigualdades sociais e a
vulnerabilidade programatica para garantir que a
(APS) seja acessivel a todos e capaz de fornecer
cuidados de qualidade.

Sdo necessarias mudangas nas politicas publicas
para melhorar o acesso a prevengao do HIV, como a
PrEP, no Brasil. Essas mudangas devem incluir o
fortalecimento da atengdo primaria a saude, o
financiamento suficiente, a garantia de recursos
humanos e materiais suficientes, a descentralizagdo
da PrEP e a implementagdo de programas de
educacdo permanente para profissionais de saude.

No ambito dos servicos de saude, é preciso
promover um local, livre de ideologia de género, que
promova a seguranca, a confidencialidade e a atencao

integral da populacao, para que ndao somente o acesso

a PrEP seja uma realidade, mas também sua adesdo.
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