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RESUMO

A profilaxia pds-exposicao (PEP) € uma estratégia importante de Saude Publica para prevenir infec¢des
apos exposicdes de risco, com destaque para o HIV. Este estudo objetivou analisar o uso ¢ os padrdes de
exposicao associados a PEP no municipio de Teresopolis, RJ, entre 2018 e 2024, utilizando uma abordagem
quantitativa com base em dados secundarios do painel nacional de monitoramento da PEP. Os métodos inclui-
ram analise estatistica descritiva e inferencial para identificar tendéncias e perfis demograficos, considerando
fatores como idade, género, raga/cor e tipos de exposi¢do. Os resultados indicaram um aumento de 63% nas
dispensacdes de PEP ao longo do periodo analisado, com destaque para a faixa etaria de 25 a 39 anos e pre-
dominancia de mulheres cisgénero. Observou-se também uma transi¢do nas causas de exposi¢do, com cresci-
mento dos casos relacionados a violéncia sexual e estabilizacdo de exposi¢des ocupacionais. Contudo, lacunas
como a subnotificagdo de dados sociodemograficos e barreiras no acesso em areas periféricas foram identifi-
cadas, refletindo desigualdades regionais e limitagdes na implementacdo de Politicas Publicas. As conclusdes
destacam a necessidade de acgdes integradas para melhorar o acesso e a adesdao a PEP, especialmente entre
populagoes vulneraveis, como trabalhadores (as) do sexo e individuos ndo binarios. Este trabalho contribui ao
oferecer subsidios para a formulagao de politicas locais ¢ nacionais mais equitativas, além de reforgar a impor-
tancia de dados epidemioldgicos detalhados na otimizagdo de estratégias preventivas. Estudos futuros podem
ampliar a analise para incluir varidveis comportamentais e avaliar a integracdo da PEP com outras estratégias
de prevengdo, como a PrEP e campanhas educativas.

Palavras-chave: Profilaxia pés-exposicao; Saude Publica; HIV; Prevengao Combinada.
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1. INTRODUCAO

A profilaxia pos-exposi¢do (PEP) é uma estratégia de Satide Publica utilizada para prevenir a transmissao
de infec¢des apds uma exposicdo de risco, como acidentes ocupacionais, violéncia sexual ou contato com ma-
teriais biologicos potencialmente infectados. Introduzida no Brasil como parte da politica de enfrentamento a
infecgdes sexualmente transmissiveis (ISTs) e ao HIV, a PEP tem se consolidado como uma medida no manejo
de emergéncias bioldgicas e no fortalecimento das Politicas de Satde Publica. Sua implementagéo € sustentada
por diretrizes nacionais que visam garantir acesso universal, manejo adequado e monitoramento continuo de
sua utilizacdo nos diferentes niveis de atencdo a saide (BRASIL, 2021; KIM et al., 2018).

No contexto historico, a PEP foi inicialmente desenvolvida e utilizada para prevenir a transmissao ocu-
pacional do HIV, principalmente entre profissionais de saide. Posteriormente, sua aplicagdo foi ampliada para
exposi¢des ndo ocupacionais, como violéncia sexual e outras situagdes de risco. A incorporagdo dessa pratica
no Sistema Unico de Satde (SUS) reflete a amplia¢io do acesso e a crescente relevancia dessa medida para a
redugdo da incidéncia de ISTs e outras condi¢des preveniveis. Contudo, apesar da importancia da PEP, ha desa-
fios relacionados a adesdao, monitoramento ¢ avaliagdo de sua efetividade em diferentes contextos geograficos
e populacionais (VIEIRA et al., 2020; FONSECA et al., 2022).

O municipio de Teresdpolis, situado no estado do Rio de Janeiro, apresenta uma dindmica especifica de
Saude Publica, caracterizada pela diversidade socioecondmica e pela presenga de uma rede de servigos que in-
tegra Atencao Basica e especializada. No entanto, ainda ha lacunas no entendimento sobre os perfis de utiliza-
¢do da PEP e os tipos de exposi¢ao que levam a sua indicagdo na regido. Dados nacionais sugerem que fatores
como desigualdade social, acesso aos servicos de saude e caracteristicas epidemiologicas locais influenciam
diretamente a implementagdo e o impacto da PEP. Assim, € necessario investigar como esses aspectos se ma-
nifestam em contextos municipais especificos, como o de Teresopolis, para aprimorar a tomada de decisdo em
saude publica (PAIVA; SIMOES, 2019; GARCIA et al., 2023).

O presente estudo busca responder a seguinte questdo de pesquisa: Quais sdo os padrdes de utilizagdo da
profilaxia pds-exposicdo e os tipos de exposicao predominantes associados a essa medida em Teresopolis, RJ?.
A hipotese central ¢ que a utilizacdo da PEP na regido esta associada a exposi¢des predominantemente nao
ocupacionais, com destaque para casos de violéncia sexual e praticas sexuais de risco, refletindo padrdes epi-
demioldgicos observados em outras regides do pais. Para abordar essa questdo, utilizou-se como fonte de da-
dos o painel de monitoramento da PEP, uma ferramenta ptblica que permite o acompanhamento de indicadores
e métricas relacionadas a essa estratégia preventiva no ambito do SUS (BRASIL, 2022; SILVA et al., 2021).

Este trabalho tem como objetivo realizar uma analise epidemioldgica da utilizagdo e dos tipos de exposi-
¢do associados a PEP no municipio de Teresopolis. A pesquisa visa fornecer evidéncias que subsidiem politicas
publicas locais mais eficazes, com foco na melhoria do acesso, adesdo e impacto dessa intervencdo. Além dis-
s0, a analise dos dados busca identificar possiveis disparidades no uso da PEP e contribuir para o fortalecimen-
to das estratégias de prevengdo e manejo de ISTs na regido (MENEZES et al., 2020; OLIVEIRA et al., 2023).

2. JUSTIFICATIVA

A profilaxia p6s-exposicao (PEP) € um fator chave na prevencdo de infecgdes de alta relevancia para a
saude publica, especialmente em relacdo ao HIV e as hepatites virais. No entanto, apesar de sua ampla dispo-
nibilizagdo no Sistema Unico de Satde (SUS), ainda existem lacunas significativas no entendimento sobre os
padrdes de utilizagdo e os determinantes associados a adesdo em diferentes contextos regionais. Esses desafios
tornam-se especialmente relevantes em municipios como Teresdpolis, onde as especificidades socioecondmi-
cas e culturais podem influenciar diretamente os perfis de exposi¢do ¢ a demanda por essa intervengdo. Assim,
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este estudo justifica-se pela necessidade de investigar esses padroes locais e fornecer subsidios para aprimorar
as Politicas Publicas de satide na regido (BRASIL, 2021; FONSECA et al., 2022).

O municipio de Teresépolis apresenta caracteristicas Unicas que podem impactar tanto a exposi¢do aos
fatores de risco quanto a adesdo a PEP. A combinagao de fatores como fluxos migratérios, desigualdades no
acesso aos servigos de saude e barreiras educacionais pode afetar diretamente a utilizagdo da profilaxia. Iden-
tificar os tipos de exposi¢do predominantes e os fatores que influenciam a adesdo a PEP € necessario para criar
estratégias de intervencdo que atendam as necessidades especificas da populagdo local. Esse esfor¢o pode con-
tribuir para a reducdo da incidéncia de infec¢des preveniveis e para a otimiza¢ao do uso de recursos publicos
destinados a essa Politica de Saude (GARCIA et al., 2023; PAIVA; SIMOES, 2019).

Do ponto de vista académico, a escassez de estudos que correlacionem os tipos de exposi¢do e os pa-
droes de utilizagdo da PEP em contextos regionais demonstra a importancia de pesquisas que abordem essas
questdes de forma sistematica. Embora existam analises nacionais sobre a PEP, a maioria delas ndo explora as
peculiaridades de municipios de médio porte como Teresopolis, o que limita a aplicabilidade pratica dos dados
disponiveis. Assim, este estudo visa preencher essa lacuna ao fornecer informagoes detalhadas e contextualiza-
das que podem subsidiar futuras investigacdes e intervengdes locais (VIEIRA et al., 2020; SILVA et al., 2021).

Além disso, a relevancia deste trabalho estende-se a sociedade civil, uma vez que os resultados obtidos
podem fortalecer o engajamento comunitario e a sensibilizagdo sobre a importancia da prevencdo combinada,
da qual a PEP ¢ parte fundamental. A compreensdo dos fatores associados ao uso da PEP pode ajudar a redu-
zir estigmas, promover maior acesso aos servigos de saide e aumentar a eficacia das campanhas educativas
direcionadas. Dessa forma, o estudo ndo apenas contribui para o avango cientifico, mas também oferece um
impacto direto na melhoria da qualidade de vida da populacdo de Teresopolis (MENEZES et al., 2020; OLI-
VEIRA et al., 2023).

Portanto, ao investigar a utilizacdo e os tipos de exposi¢do associados a PEP no contexto especifico de
Teresopolis, este estudo busca fornecer uma base solida para o desenvolvimento de politicas publicas mais
eficazes e para o fortalecimento do didlogo entre os atores envolvidos na implementagdo dessa estratégia de
prevengao. A produgdo de conhecimento localizado e aplicavel representa um passo significativo para a supe-
ragdo das barreiras estruturais e sociais que ainda limitam o alcance e o impacto da PEP no Brasil (FONSECA
et al., 2022; BRASIL, 2021).

3. OBJETIVO

Analisar a utilizagdo e os tipos de exposicao associados a profilaxia pos-exposi¢do (PEP) no municipio
de Teresopolis, RJ.

4. REVISAO BIBLIOGRAFICA

A profilaxia pds-exposi¢ao (PEP) ¢ uma medida de satde publica fundamental para a prevengao de infec-
¢Oes causadas por exposi¢des ocupacionais e ndo ocupacionais a agentes bioldgicos, como o virus da imunode-
ficiéncia humana (HIV), hepatites virais e outras infec¢des sexualmente transmissiveis (ISTs). Originalmente
implementada para proteger profissionais de saude expostos acidentalmente a materiais bioldgicos, a PEP
evoluiu para abranger situacdes de exposicdo sexual, violéncia sexual e outros incidentes que colocam em
risco a saude da populagdo. No Brasil, a ado¢do da PEP no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) reflete
a ampliacdo das estratégias de prevengdo combinada e refor¢a o compromisso do pais em reduzir a carga de
doengas infecciosas preveniveis (BRASIL, 2021; FONSECA et al., 2022).
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Historicamente, a utilizacdo da PEP no Brasil teve inicio na década de 1990, com foco em acidentes ocu-
pacionais em ambientes hospitalares. Entretanto, com o avango das pesquisas e o surgimento de diretrizes mais
abrangentes, sua aplicacdo foi expandida para o enfrentamento de exposi¢des ndo ocupacionais, especialmente
aquelas relacionadas a violéncia sexual e a praticas sexuais de risco. Estudos apontam que essa expansao ocor-
reu em resposta ao aumento da violéncia de género, bem como a necessidade de uma abordagem mais inclu-
siva. A PEP, portanto, tornou-se uma ferramenta indispensavel para a prevencao da transmissdo do HIV e de
outras ISTs em diferentes contextos epidemiologicos e sociais (MENEZES et al., 2020; GARCIA et al., 2023).

No ambito epidemioldgico, a efetividade da PEP depende de diversos fatores, incluindo o tempo entre
a exposi¢do ¢ o inicio do tratamento, a adesdo ao protocolo terapéutico de 28 dias ¢ o seguimento clinico dos
pacientes. Diretrizes internacionais recomendam que a PEP seja iniciada no prazo maximo de 72 horas apos a
exposicao, sendo sua eficacia diretamente proporcional a precocidade de sua administragdo. Além disso, a ade-
sdo ao tratamento representa um desafio significativo, influenciado por fatores como estigma, desinformacao,
efeitos adversos dos medicamentos e dificuldades de acesso aos servicos de saude. No Brasil, a adesdo média
a PEP ¢ estimada em cerca de 70%, sendo fundamental identificar barreiras locais e regionais que possam in-
terferir nesse indicador (BRASIL, 2021; VIEIRA et al., 2020).

O monitoramento da utilizagdo da PEP no Brasil ¢ realizado por meio de ferramentas como o painel de
monitoramento da PEP, uma plataforma publica que coleta dados sobre a distribuicdo, os tipos de exposicao e
os perfis dos individuos que utilizam essa estratégia. Esses dados tém sido amplamente utilizados para identi-
ficar padroes epidemioldgicos, avaliar a efetividade das politicas publicas e orientar agdes de prevencao e ma-
nejo de ISTs. Estudos realizados em diferentes regides do pais apontam que as exposigdes nao ocupacionais,
particularmente aquelas relacionadas ao sexo desprotegido, representam a maioria dos casos em que a PEP
¢ indicada. Além disso, as mulheres vitimas de violéncia sexual continuam a constituir um grupo prioritario,
reforgando a necessidade de politicas integradas que abordem as questoes de género e vulnerabilidade social
(SILVA et al., 2021; OLIVEIRA et al., 2023).

O municipio de Teresdpolis, no estado do Rio de Janeiro, apresenta caracteristicas epidemioldgicas e so-
cioecondmicas que justificam a analise detalhada da implementac@o da PEP. Embora o Brasil tenha avangado
na oferta universal dessa intervencdo, as desigualdades regionais ainda representam um obstaculo a equidade
no acesso e na adesdo ao tratamento. Estudos anteriores sugerem que municipios de médio porte enfrentam
desafios especificos, como insuficiéncia de recursos humanos capacitados, falta de divulgacao adequada das
politicas de prevengdo e estigmatizagdo dos usudrios. Assim, compreender como esses fatores se manifestam
em Teresopolis € essencial para adaptar as estratégias de prevencao combinada as necessidades locais (MENE-
ZES et al., 2020; PAIVA; SIMOES, 2019).

E destacado a importancia de integrar a PEP a outras estratégias de prevencio, como a profilaxia pré-exposigao
(PrEP), o uso de preservativos e as campanhas educativas. Essa abordagem integrada, conhecida como prevengdo
combinada, tem se mostrado eficaz na redugdo da transmissao de ISTs e na ampliagdo do alcance das Politicas de
Saude Publica. No entanto, para que a prevencao combinada seja efetiva, € necessario considerar as especificidades
culturais, sociais e economicas de cada regido. Em Teresopolis, a implementagao dessas estratégias pode beneficiar-
-se de analises epidemiologicas que identifiquem os principais grupos em risco, os tipos de exposi¢do predominantes
e os desafios relacionados a adesdo e ao acesso (FONSECA et al., 2022; GARCIA et al., 2023).

Por fim, é necessario evidenciar a PEP como uma ferramenta essencial para a redugdo da incidéncia de
ISTs, mas sua efetividade depende de fatores contextuais, como acesso, adesdo e monitoramento continuo. No
caso de Teresopolis, a analise especifica dos dados locais é fundamental para identificar lacunas nas Politicas
Publicas e propor intervencdes direcionadas que fortalecam a prevencao e o cuidado. Dessa forma, este estudo
busca contribuir para a ampliacdo do conhecimento sobre a PEP no Brasil e para a formulagdo de politicas de
saude mais eficazes e equitativas (MENEZES et al., 2020; KIM et al., 2018).

64



. REVISTA DA JOPIC - EDICAO ESPECIAL
ARTIGO CIENTIFICO VIS JorIC G20 ESPEC
v. 1,n. 13 (2025) | ISSN 2525-7293
5. METODOLOGIA

5.1 Tipo de Pesquisa

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa descritiva e exploratéria de abordagem quantitativa, funda-
mentada na analise de dados secundarios provenientes de sistemas ptblicos de monitoramento. A escolha des-
sa metodologia ¢ justificada pela necessidade de examinar padrdes epidemioldgicos e relagdes entre varidveis
a partir de dados ja existentes, visando compreender fendmenos especificos em um contexto delimitado, como
recomendado por Gil (2021). A abordagem quantitativa foi adotada devido a sua capacidade de sistematizar in-
formagoes e gerar inferéncias com base em variaveis objetivas e mensuraveis (LAKATOS; MARCONI, 2020).

5.2 Procedimentos de Coleta de Dados

A coleta de dados foi realizada utilizando o painel de monitoramento da Profilaxia P6s-Exposicao (PEP),
uma ferramenta publica disponibilizada pelo Ministério da Satide do Brasil. Este painel consolida dados refe-
rentes a utilizagdo da PEP em diversas localidades do pais, incluindo Teresopolis, RJ. Por serem dados secun-
darios, sua utilizagdo nio requer a aprovagio por Comité de Etica em Pesquisa (CEP), conforme as diretrizes
da Resolucdo CNS n° 510/2016 (BRASIL, 2021).

Os dados coletados abrangem o periodo de 2018 a 2024, permitindo a analise de tendéncias e padrdes no
uso da PEP durante os anos consecutivos. A populagdo-alvo consiste nos individuos atendidos pelo sistema
publico de saude em Teresopolis, RJ que receberam indicagdo para uso da PEP, considerando os critérios esta-
belecidos nos protocolos clinicos. Nao foram aplicados critérios adicionais de exclusdo, uma vez que o foco é
compreender a abrangéncia total dos dados registrados no painel (SILVA et al., 2021).

As variaveis analisadas incluem dados demograficos (sexo, faixa etaria), tipos de exposicdo (violéncia
sexual, exposicao ocupacional, pratica sexual de risco, entre outros) e informacdes sobre a adesdo e continui-
dade do tratamento. As variaveis dependentes correspondem aos tipos de exposi¢ao, enquanto as variaveis in-
dependentes incluem fatores demograficos e epidemiologicos. Essas variaveis foram selecionadas devido a sua
relevancia para o entendimento do impacto e da abrangéncia da PEP no municipio de Teresopolis (GARCIA et
al., 2023; MENEZES et al., 2020).

5.3 Procedimentos de Analise de Dados

Os dados coletados foram organizados e analisados utilizando ferramentas estatisticas descritivas e infe-
renciais. A andlise descritiva incluiu frequéncia, porcentagem e medidas de tendéncia central para caracterizar
o perfil dos usuarios da PEP e os tipos de exposi¢do predominantes (FIELD, 2022).

5.4 Etapas da Pesquisa

A pesquisa foi desenvolvida em trés etapas principais: a) Identificacdo do problema de pesquisa, revisdo
da literatura e delimitagdo das variaveis de interesse. b) Extracdo de informacdes do painel de monitoramento
da PEP, assegurando a integridade e a relevancia dos dados coletados. c) Aplicacdo de técnicas estatisticas
descritivas e inferenciais para gerar resultados que embasem as discussdes e conclusoes.

Destaca-se o uso de uma base de dados publica e consolidada, garantindo confiabilidade e abrangéncia.
Contudo, a dependéncia de dados secundarios pode limitar a andlise a informacdes previamente coletadas e

65



, REVISTA DA JOPIC - EDICAO ESPECIAL
ARTIGO CIENTIFICO ) ¢
v. 1, n. 13 (2025) | ISSN 2525-7293

estruturadas, restringindo a inclusdo de variaveis complementares. Apesar dessa limitagdo, o uso de métodos
estatisticos robustos e de dados atualizados garante a validade e a relevancia dos resultados (KIM et al., 2018;
VIEIRA et al., 2020).

6. RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos dados coletados demonstra uma tendéncia ascendente no niimero total de dispensacdes de
Profilaxia P6s-Exposicao (PEP) realizadas no municipio de Teresopolis, Estado do Rio de Janeiro, entre 2018
e 2024, conforme Tabela 1.

Tabela 1: Dispensagdes de PEP em Teresopolis por Ano (2018-2024)

Ano Numero df: Dispen- Percentual de Crescimento Anual
sagdes (%)

2018 73 -

2019 80 9,6%

2020 84 5,0%

2021 112 33,3%

2022 132 17,9%

2023 119 -9,8%

2024 119 0%

Legenda: A tabela apresenta o numero de dispensagdes de PEP realizadas anualmente no municipio de Teresopolis, acompanhado do
percentual de crescimento em relagéo ao ano anterior.

Observou-se um incremento de 73 dispensacdes em 2018 para 119 em 2024, representando um aumento
acumulado de 63%. Este crescimento pode ser interpretado como resultado de uma maior conscientizacdo da
populacdo sobre os servigos disponiveis e um aprimoramento na acessibilidade ao tratamento profilatico.

Dados apresentados no painel sugerem que a maior parte das dispensagdes ocorreu em Unidades Dispen-
sadoras de Medicamentos (UDMSs), com uma participacao limitada de Unidades de Referéncia de Exposi¢ao
(URESs), as quais nao foram contabilizadas na presente analise. Este viés deve ser considerado na extrapolagdo
dos dados para avaliar o cenario regional ou nacional.

Os dados mostram um aumento constante no nimero de dispensacdes anuais de PEP entre 2018 e 2024,
com um crescimento mais acentuado nos ultimos anos. Este aumento reflete, em parte, a ampliagdo da cober-
tura de servigos e a maior conscientizagdo da populagdo sobre a importancia da profilaxia como medida de
prevengao combinada ao HIV. Estudos anteriores destacam que a ampliagdo do acesso aos servicos de saide e
a implementagao de politicas publicas de prevencdo sdo fatores cruciais para este incremento (UNAIDS, 2023;
BRASIL, 2022).

Entretanto, a analise também evidencia uma flutuacdo na proporg¢do de atendimentos por determinadas
categorias de exposicao, indicando possiveis variagdes regionais na implementagao de politicas e desafios na
capilaridade dos servicos. Esses achados corroboram estudos que apontam desigualdades regionais como bar-
reiras persistentes ao acesso equitativo a saide no Brasil (SOARES et al., 2021).

Os dados sugerem uma predominancia de mulheres cisgénero como usuarias do servigo, representando
50% do total de dispensacgdes em 2022 e 52,9% em 2024. Homens heterossexuais cisgénero compuseram a se-
gunda maior parcela, com 25% em 2022 e 27,7% em 2024, seguido por homens gays e outros HSH cisgénero,
que representaram 15,2% e 11,8%, respectivamente, conforme Tabela 2.
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Tabela 2: Perfil Demografico e Epidemiologico dos Usuarios de PEP em Teresopolis (2018-2024)

Faixa Etaria Predomi- Populagdo Predomi- | Raga/Cor Predominante
Ano nante (%) nante (%) (%) Outros Grupos Destacados
2018 25 a 39 anos (45%) Mulheres cis (53,8%) | Nao informado (100%) Homens heterossexuais (27,5%)
2019 25 a 39 anos (45%) Mulheres cis (53,8%) | Nao informado (100%) Homens heterossexuais (27,5%)
. < - Homens heterossexuais (31,3%)
0, 0, 0, ’ El
2020 | 25a39anos(53,7%) | Mulheres cis (44,8%) | Nao informado (100%) Trabalhadores(as) do sexo (4%)
. < - Homens heterossexuais (29,8%)
0, 0, 0, > >
2021 | 25a39anos(39,3%) | Mulheres cis (48,8%) | Nao informado (100%) Gays e outros HSH cis (17,9%)
. Homens heterossexuais (25%), Gays
0, 0, 0,
2022 | 25a39 anos (43,8%) Mulheres cis (50%) Branca/Amarela (33%) ¢ outros HSH cis (15,2%)
. Homens heterossexuais (31,1%)
0, 0 0, b ’
2023 25 a 39 anos (48,5%) Mulheres cis (55,3%) | Branca/Amarela (57%) Gays e outros HSH cis (9,8%)
. Homens heterossexuais (27,7%)
0, 0, 0, b s
2024 25 a 39 anos (56,3%) Mulheres cis (52,9%) | Branca/Amarela (60%) Gays ¢ outros HSH cis (11.8%)

Legenda: A tabela apresenta o perfil demografico e epidemioldgico dos usuarios de PEP no municipio de Teresopolis, incluindo faixa etaria
predominante, populac@o predominante (género/identidade), raga/cor mais frequente e outros grupos destacados ao longo dos anos.

Estes achados indicam que mulheres em idade reprodutiva ¢ homens heterossexuais sdo os principais
grupos que buscam profilaxia apos exposigdes ocupacionais ou violéncia sexual.

Em relacdo a faixa etaria, a maioria das dispensacdes foi destinada a individuos entre 25 e 39 anos, va-
riando de 45% em 2019 a 56,3% em 2024. Este padrao reflete um perfil esperado, considerando que esta faixa
etaria esta associada a maiores taxas de exposi¢ao ao HIV devido a fatores ocupacionais € comportamentais.

Os resultados indicam predominancia de mulheres cisgénero entre os usuarios de PEP, seguidas por ho-
mens heterossexuais e, em menor propor¢ao, homens gays e outros HSH cis. Esta distribui¢do ¢ consistente
com estudos que apontam a maior ades@o feminina a servigos preventivos, mesmo em contextos de violéncia
sexual (FERREIRA et al., 2021). Além disso, a prevaléncia de individuos entre 25 e 39 anos como principal
faixa etaria sugere maior exposi¢ao desta populagdo a situagdes de risco, como praticas sexuais desprotegidas
e exposigoes ocupacionais, o que esta em linha com a literatura (SILVA et al., 2023).

Por outro lado, a baixa adesao de populagdes-chave, como trabalhadores(as) do sexo ¢ individuos trans-
géneros, reforga a necessidade de estratégias especificas para redugdo de barreiras e maior inclusdo. Segundo
Decker et al. (2022), a estigmatizagdo ¢ o desconhecimento dos servicos sdo fatores significativos que impac-
tam a utiliza¢do da PEP por essas populagdes.

A categorizacdo das exposi¢des revelou que a exposicdo a material biologico foi a principal causa de so-
licitagdo de PEP entre 2018 e 2024 (Tabela 3). No entanto, houve uma reduc¢ao relativa ao longo dos anos, de
62% em 2018 para 51% em 2024. Por outro lado, a proporgdo de solicitagdes relacionadas a violéncia sexual
aumentou de 26% para 45% no mesmo periodo. Esta mudanga pode indicar um aumento na notificacdo de
casos de violéncia sexual ou maior eficacia nas campanhas de sensibilizac¢do para o uso da PEP neste contexto.
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Tabela 3: Distribuigdo dos Tipos de Exposicdo Relacionados as Dispensagdes de PEP (2018-2024)

Ano Exposi¢ao M?otj;ial Biologico Violén(coi/z:)Sexual Exposigao Se()(;:;il Consentida Total de Dispensagfies
2018 62% 26% 12% 73

2019 65% 24% 9% 80

2020 58% 42% 9% 67

2021 58% 36% 6% 84

2022 64% 31% 5% 112

2023 58% 27% 9% 132

2024 51% 45% 4% 119

Legenda: A tabela apresenta a distribui¢@o percentual dos tipos de exposi¢do que resultaram em dispensacdes de PEP em
Teresopolis, no periodo de 2018 a 2024. As categorias incluem exposi¢do por material biologico, violéncia sexual e exposi¢do sexual
consentida, acompanhadas pelo total de dispensagdes registradas anualmente.

A exposicao sexual consentida, que representa uma pequena fragdo das dispensagdes, apresentou redugio
de 12% em 2018 para 4% em 2024. Este dado pode sugerir maior adesdo ao uso de métodos preventivos, como
preservativos, entre populagdes de risco (Santos et al., 2023).

A predominancia de exposi¢des por material bioldgico, seguida por violéncia sexual, demonstra que o
uso da PEP extrapola o contexto de praticas sexuais consensuais, abrangendo eventos de alto risco em cenarios
ocupacionais e de violéncia. Este padrao ¢ consistente com estudos que destacam a importancia da profilaxia
em acidentes bioldgicos envolvendo profissionais de saude, com taxas de adesdo superiores em ambientes
hospitalares estruturados (GUIMARAES et al., 2021).

No entanto, a estabilizagdo ou redug¢do da PEP em casos de violéncia sexual em anos recentes pode refletir
subnotificagdo ou lacunas no suporte as vitimas, uma questio amplamente documentada na literatura (ARAU-
JO et al., 2022). Politicas mais eficazes de suporte psicossocial e maior integragdo com servigos especializados
poderiam mitigar essas lacunas.

A analise do tipo de servico ¢ apresentada na Tabela 4, apresenta a Participagdo de Tipos de Servicos e
Profissionais Prescritores nas Dispensagdes de PEP entre 2018-2024.

Tabela 4: Participacdo de Tipos de Servigos e Profissionais Prescritores nas Dispensacdes de PEP (2018-2024)

R R e L s
Primario (%) lizado o tico(a) (%) o
(%) (%) (%) (%)
2018 100% 0% 0% 100% 0% 0%
2019 100% 0% 0% 100% 0% 0%
2020 100% 0% 0% 99% 1% 0%
2021 46% 43% 11% 76% 24% 0%
2022 46% 44% 10% 54% 46% 0%
2023 35% 60% 5% 54% 35% 9%
2024 82% 9% 9% 60% 31% 9%

Legenda: A tabela apresenta a distribui¢ao percentual do tipo de servigo (Atendimento Primario, CTA e Servigo Especializado) e dos profissionais
prescritores (médicos(as), farmacéuticos(as) e enfermeiros(as)) nas dispensacdes de PEP em Teresopolis, no periodo de 2018 a 2024.

A andlise revela que as Unidades de Atengao Primaria foram responsaveis por 100% das dispensacdes até
2021. A partir de 2022, houve a inclusdo de Centros de Testagem e Aconselhamento (CTAs), que representa-
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ram 10% das dispensagdes neste ano, aumentando para 46% em 2023. Esta diversificagdo dos pontos de acesso
€ positiva e estd associada a descentralizacdo dos servigos de satde para ampliar a cobertura populacional.

Quanto aos profissionais prescritores, médicos e farmacéuticos predominaram até 2022, com a introdugio
gradual de prescrigdes realizadas por enfermeiros, que representaram 5% do total em 2023 e 9% em 2024. Este
dado reflete a expansdo do escopo de atuagdo dos enfermeiros na atengdo primaria, conforme normatizagoes
recentes do Ministério da Saude.

Os dados revelam uma mudanga progressiva na atuagdo dos profissionais prescritores, com aumento da
participagao de farmacéuticos e enfermeiros no manejo da PEP. Este achado reforca o papel crescente da mul-
tidisciplinaridade no cuidado preventivo e a viabilidade da descentraliza¢do dos servigos. Conforme Brito et
al. (2022), a capacitag@o desses profissionais € essencial para aumentar a capilaridade e eficiéncia dos servigos
de saude publica.

A alta prevaléncia de dispensagdes concentradas em Unidades de Dispensagdo de Medicamentos (UDMs),
em detrimento das Unidades de Referéncia de Exposi¢ao (UREs), sugere um desequilibrio na distribui¢do dos
pontos de acesso, corroborando analises anteriores sobre a concentragdo de servigos em areas urbanas (COS-
TA et al., 2020). A expansdo de UREs em regides periféricas e rurais deve ser considerada uma prioridade
estratégica.

Apesar do crescimento das dispensagoes, a propor¢ao de dados ignorados ou nao informados sobre raca/
cor, que atingiu 44% em 2022, constitui uma importante lacuna, essas barreiras sao apresentadas na Tabela 5.

Tabela 5: Barreiras e Lacunas no Acesso e Efetividade da Profilaxia Pds-Exposi¢ao (PEP) em Teresopolis (2018-2024).

Categoria Descrigao Impacto Identificado
. . . Dificul lagd -
Cobertura Servigos de PEP concentrados em unidades especificas, Jrieu da.d(': fie acesso para populagoces em re
. S . P gides periféricas, resultando em menor adesao
Geografica com limitagdo no acesso em areas mais distantes
ao tratamento
Subnotifi- f < 1 b y 4 . q ficdcia da anali idemiologi
cacio de Informagdes incompletas sobre raga/cor e outros determi- | Reduz a eficacia da analise epidemiologica e o
Dados nantes sociodemograficos. direcionamento de Politicas Publicas
Capacita- . .. . a L . .
%0 de Pro- Baixa representatlwdad@ de enfermelrc.)s.(zlus) e farmacéuti- | Desafios na descentrahzagao e na ampliagdo
gﬁssionais cos (as) como prescritores em anos iniciais do estudo do acesso ao servico de PEP
Tipos de Falta de informacdes detalhadas sobre exposi¢des consen- Impacto na categorizagdo e na abordagem
Exposi¢ao tidas ou ndo relatadas em alguns periodos preventiva de novas ocorréncias
Desigualda- Desproporgao no atendimento de grupos vulneraveis, Limitagdo no alcance do servigo de PEP para

populagdes-chave e maior vulnerabilidade de

des Sociais como trabalhadores (as) do sexo e pessoas ndo binarias .
determinados grupos

Infracs- Limitagdo no niimero de Unidades Dispensadoras de Me- | Aumento do tempo de espera e reducéo da agi-
trutura e . 5 a . s . L
Logistica dicamentos (UDM) em relagdo a demanda observada lidade no inicio do tratamento pds-exposi¢do

Legenda: A tabela apresenta as principais barreiras e lacunas identificadas no estudo, categorizando os desafios relacionados a
cobertura geografica, capacitag@o de profissionais, desigualdades sociais, infraestrutura e subnotificagdo de dados no acesso a PEP.

Outro ponto relevante é a auséncia de trabalhadores do sexo como grupo atendido, mesmo sendo uma
populagdo reconhecida como vulneravel ao HIV. Este dado pode indicar subnotificagdo ou barreiras estruturais
N0 acesso aos Servigos.

A andlise revelou a persisténcia de barreiras institucionais e sociais que limitam o acesso a PEP, especial-
mente para populagdes vulneraveis. A falta de dados precisos sobre a adesdo em determinados grupos, como
trabalhadores(as) do sexo e individuos ndo binarios, aponta para a necessidade urgente de melhorias nos siste-
mas de informagdo. Segundo Rocha et al. (2023), a inclusdo de variaveis sensiveis nos bancos de dados pode
subsidiar politicas mais equitativas e inclusivas.
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Outro ponto critico € a necessidade de maior integragdo entre os servigos de saude e as redes de apoio
comunitarias. Estudos indicam que parcerias com ONGs e liderancas locais podem ser efetivas para superar
barreiras culturais e de estigmatizacdo, promovendo maior adesdo a profilaxia (MOURA et al., 2021).

Os resultados deste estudo oferecem uma visao abrangente do panorama das dispensagdes de PEP no Bra-
sil, destacando avangos significativos na ampliagdo do acesso e nos padrdes de uso, mas também evidenciando
desafios persistentes que comprometem a equidade e a efetividade das intervengdes. Portanto, é revelado que
existem convergéncias importantes e indicagdes claras para futuras pesquisas, como a avaliagao de estratégias
de regionalizacdo e a abordagem de barreiras especificas para populagoes-chave. A implementagdo de politicas
baseadas em evidéncias, aliada a investimentos em educacdo e sensibilizacgdo, sera essencial para consolidar os
avangos obtidos e expandir o impacto da PEP na prevengdo do HIV.

7. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo evidenciou avangos e desafios na implementacdo da Profilaxia Pés-Exposicdo (PEP) no mu-
nicipio de Teresopolis, entre os anos de 2018 e 2024. Os resultados mostraram um aumento expressivo no uso
da PEP, especialmente em resposta a exposi¢cdes ocupacionais € ndo ocupacionais, como violéncia sexual e
praticas sexuais de risco. Contudo, barreiras persistentes, como desigualdades regionais no acesso e subnoti-
ficagdo de dados sociodemograficos, foram identificadas como entraves a efetividade das politicas publicas.
Tais achados corroboram a literatura existente, que destaca a necessidade de descentraliza¢do dos servigos e
ampliacdo das estratégias de prevencdo combinada no Brasil.

A aplicabilidade da pesquisa ¢ ampla, oferecendo subsidios para o fortalecimento das politicas de satde
no ambito local e nacional. Estratégias como maior capacitacdo de profissionais de saude, expansao da rede
de atendimento e integracdo com servigos de apoio comunitario foram apontadas como caminhos promissores
para superar lacunas identificadas. Além disso, a analise detalhada dos perfis epidemioldgicos permite dire-
cionar agoes especificas para populagdes vulneraveis, como mulheres cisgénero, trabalhadores (as) do sexo e
individuos transgéneros, promovendo maior equidade e impacto das intervencdes preventivas.

Futuras pesquisas devem explorar a inclusdo de variaveis mais detalhadas nos sistemas de monitoramen-
to, como raga/cor e orientacao sexual, para compreender melhor as dindmicas de exposi¢ao e adesdo a PEP.
Além disso, é recomendada a analise do impacto de campanhas de conscientizagdo na busca ativa por servigos
preventivos, bem como a avaliagcdo da integracdo da PEP com outras estratégias de prevencao, como a PrEP.
Este trabalho, portanto, contribui significativamente para o entendimento da implementagao da PEP e reforga
a importancia de acdes baseadas em evidéncias para aprimorar o manejo de infec¢des sexualmente transmis-
siveis em contextos regionais.
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