
adquirir a infecç~ao pelo HIV. Esta estrat�egia se mostrou eficaz

em todo o mundo. No estado de S~ao Paulo, ap�os a introduç~ao

desta estrat�egia como política de sa�ude p�ublica em 2017, no

primeiro ano, houve reduç~ao 11,7% do n�umero de casos novos

de HIV. Em Diadema, os primeiros casos de uso de PREP ocor-

reram em meados de 2018, com ampliaç~ao e efetivaç~ao da

oferta a partir de agosto de 2019.

Objetivo: Descrever o perfil de usu�arios da PREP no municí-

pio de Diadema.

M�etodo: Dados compilados do período de agosto de 2019

at�e abril de 2022, analisados segundo: identidade de gênero,

orientaç~ao sexual, escolaridade, cor, status de seguimento e

faixa et�aria. A obtenç~ao, organizaç~ao e tabulaç~ao dos dados

foram realizadas utilizando-se o programa computacional

Microsoft Excel 97.

Resultados: Foram admitidos 137 no período, destes 7,3% de

mulheres cis, 90,5% homens cis, 2,23% demulheres trans e trav-

estis. A maioria dos pacientes se encontra na faixa et�aria de 20

a 29 anos (49%), em segundo de 30 a 39 (30%); no que se refere a

orientaç~ao sexual 6,5% declararam-se bissexual, 9,5% hetero-

ssexual e 84% homossexual. Quanto a raça/cor 43% se auto

referiram brancos, 56,2% pretos/pardos e 0,7% amarelos. Com

relaç~ao a escolaridade 51% possuem educaç~ao superior com-

pleta/incompleta e 41,6% ensino m�edio completo. Avaliando o

status de seguimento no período, 14,6% abandono/faltas, 83,9%

mantem seguimento regular, 0,73% optou por outro m�etodo de

prevenç~ao e 0,73% transferência para outro serviço.

Conclus~ao: Chama atenç~ao que diferente dos dados

encontrados no estado de forma geral, em Diadema a maioria

dos atendidos �e preto/pardo. Evidencia-se que mant�em uma

estrat�egia procurada por pessoas de maior escolaridade, em

consonância com dados de outros estudos. Embora a política

nacional do uso da PREP tenha o seguimento de pessoas trans

e travestis entre o p�ublico alvo, em Diadema mostra a baixa

procura desta estrat�egia por esta populaç~ao, o que evidenciou

a necessidade de investimento em políticas p�ublicas de sa�ude

para ampliar o acesso destes, repercutindo na inauguraç~ao do

ambulat�orio de sa�ude integral da populaç~ao de travestis e

transexuais, que entre outras demandas, visa tamb�em garan-

tir o aumento da oferta e ades~ao a PREP.
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Introduç~ao: Nos �ultimos anos, o Minist�erio da Sa�ude do

Brasil implementou as políticas de Tratamento para Todos

(TPT, 2013) e o uso do Dolutegravir (DTG) e Raltegravir (RAL)

como medicamentos preferenciais no tratamento de adultos

e crianças vivendo com HIV (2017). Indicadores de monitora-

mento podem avaliar o impacto de tais políticas entre pes-

soas vivendo com HIV (PVHIV), bem como investigar

heterogeneidades no efeito dessas políticas conforme gênero,

idade e índice de vulnerabilidade social (IVS).

Objetivo: Avaliar o impacto das políticas TPT e a

implementaç~ao de DTG/RAL nos indicadores clínicos de

PVHIV utilizando dados agregados do Minist�erio da Sa�ude.

M�etodo: S�erie temporal 2009-2020. Os seguintes indicadores

foram analisados: 1. Tratamento oportuno por crit�erio de conta-

gem de linf�ocitos CD4+ (início de terapia antirretroviral [TARV]

com CD4+>500/mm3); 2. Tratamento oportuno por crit�erio de

tempo (< 1mês ap�os a primeira contagemde CD4+); 3. Supress~ao

viral (SV; carga viral < 50 c�opias/mL); 4. Ades~ao suficiente (dis-

pensa de TARV > 80%) e 5. Perda de seguimento (PS; ausência de

retirada de TARV nos �ultimos 100 dias). Os indicadores foram

avaliados conforme idade, sexo e IVS. Os dados foram compara-

dos atrav�es do teste qui-quadrado e an�alises gr�aficas.

Resultados: A base de dados incluiu mais de 757.000 PVHIV.

As políticas associaram-se a aumento estatisticamente signifi-

cante nas porcentagens de PVHIV com início oportuno de trata-

mento, SV, ades~ao, e reduç~ao de PS. Antes do TPT, observamos

maiores porcentagens de início oportuno da TARV pelo crit�erio

de contagem de CD4+ em crianças, mulheres e Estados com

IVS m�edio e baixo. Apesar da melhora nesse crit�erio de CD4+

ap�os 2013, o incremento foi maior entre adultos jovens e Esta-

dos com IVS baixo. Observamos tamb�em aumento progressivo

das porcentagens de PVHIV com SV, mais acentuado em PVHIV

>12 anos. A implementaç~ao do DTG/RAL teve impacto positivo

sobre a ades~ao em ambos os sexos, por�em mais acentuado em

PVHIV>12 anos. Chamam a atenç~ao as porcentagens muito

menores de crianças com início oportuno de TARV pelo crit�erio

de tempo, ades~ao suficiente e com SV em toda a s�erie temporal.

Conclus~ao: As políticas estudadas tiveram impactos posi-

tivos nos indicadores clínicos de PVHIV no Brasil, por�em nota-

damente menos expressivos entre crianças. A avaliaç~ao do

impacto de políticas de sa�ude �e fundamental para reorientar

estrat�egias para o cuidado a PVHIV no Brasil. Ag. Financiadora:

CNPQ. Nr. Processo: 126263/2021-3.
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Introduç~ao: A simplificaç~ao (ou desintensificaç~ao) de

esquemas de terapia antirretroviral (TARV) com três
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medicaç~oes �e alternativa que emerge na literatura m�edica

como estrat�egia efetiva e segura em manter a supress~ao

virol�ogica e reduzir a toxicidade de algumas medicaç~oes,

principalmente os ITRNs.

Objetivo: Avaliar comparativamente a efetividade de vida

real entre a simplificaç~ao para terapia dupla com Dolutegravir

(DTG) + Lamivudina (3TC) ou Darunavir/ritonavir (DRV/r) + 3TC.

M�etodo: Coorte observacional realizada entre Abr/2013 a

Mar/2021 com os seguintes crit�erios de inclus~ao: PVHA > 18

anos em uso regular de TARV com três medicaç~oes e CV HIV

consistentemente indetect�avel, apresentando alto risco ou

toxicidade confirmada �a algum dos componentes do esquema

terapêutico. Por decis~ao m�edica observando o hist�orico de

prescriç~ao, os pacientes foram divididos em dois grupos: G1 -

DTG + 3TC ou G2 - DRV/r + 3TC. Obrigatoriamente no basal

todos os participantes apresentavam CV HIV indetect�avel > 6

meses, ausência de coinfecç~ao por hepatite B e de mutaç~oes

de resistência conhecidas �as opç~oes utilizadas. O desfecho

prim�ario foi avaliar a proporç~ao de pacientes que mantiveram

a supress~ao virol�ogica, at�e a visita mais recente. Desfechos

secund�arios: tempo para falha virol�ogica, emergência de

mutaç~oes de resistência e eventos adversos relacionados �a

troca. Estudo aprovado pelo Comitê de �Etica em Pesquisa.

Resultados: Um total de 167 participantes foram elegíveis:

93 (56%) em G1 e 74 (44%) em G2. Características basais: idade

m�edia - 55 (18 a 82 anos), distribuiç~ao de sexo - 63% homens,

Tempo de seguimento ap�os a intervenç~ao - m�edia de 23

meses (6 a 81 meses). Ambos os grupos foram homogêneos

em relaç~ao �a idade m�edia, mas diferiram na distribuiç~ao de

sexo (G1: 54% homens; G2: 74% homens) e m�edia de tempo de

seguimento (G1: 20 meses; G2: 30 meses). Efetividade (% CV

HIV indetect�avel): ambos os grupos foram semelhantes na

an�alise por protocolo (G1: 98,9% vs G2: 98,2%) e por intenç~ao

de tratamento (G1: 93,5% vs G2: 93,2%). Al�em disso, outras

vari�aveis como perda de seguimento, �obitos (sem relaç~ao com

infecç~ao pelo HIV em todos os casos) e tempo para falha

virol�ogica foram estaticamente similares entre os dois gru-

pos. Nos dois pacientes que apresentaram falha terapêutica

(um em cada grupo) a genotipagem n~ao identificou mutaç~oes

de resistência.

Conclus~ao: A simplificaç~ao de esquemas com três medi-

caç~oes para DTG + 3TC ou DRV/r + 3TC se mostrou igualmente

efetiva e com alto percentual de sucesso em uma coorte de

vida real
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Introduç~ao: Atualmente metade da populaç~ao mundial

vivendo com HIV-1 �e composta por mulheres. Estima-se que

15% a 50% das pessoas HIV positivas tenham algum nível de

transtorno cognitivo associado ao HIV (HAND) e as mulheres

parecem ser mais afetadas.

Objetivo: Avaliar a frequência de depress~ao, ansiedade,

estresse e alteraç~oes cognitivas em mulheres vivendo com

HIV.

M�etodo: Um estudo transversal descritivo foi realizado

entre abril de 2020 e abril de 2021 entre PLHIV (pessoas

vivendo com HIV) do Ambulat�orio de Imunodeficiências

Adquiridas (ADEE 3002) do Hospital das Clínicas da Facul-

dade de Medicina da Universidade de S~ao Paulo HC -

FMUSP. A amostra foi composta por 44 mulheres adultas

infectadas pelo HIV, o que corresponde a 43,4% do total de

pacientes em acompanhamento ativo. Um question�ario

estruturado foi utilizado para coletar dados clínicos e soci-

odemogr�aficos, al�em de escalas de humor e uma bateria

neuropsicol�ogica abrangente. Para classificar a HAND,

foram utilizados os crit�erios de Frascati, que s~ao compro-

metimento neurocognitivo assintom�atico (ANI), compro-

metimento neurocognitivo leve/moderado (MND) e

demência associada ao HIV (HAD). A correlaç~ao de Spear-

man foi utilizada para verificar os fatores que influen-

ciaram os resultados e a ANOVA para comparar cada

grupo com a classificaç~ao HAND.

Resultados: De um total de 44 mulheres, 26 (56,5%) delas

n~ao apresentaram alteraç~oes cognitivas, 39,1% (n = 18)

apresentaram HAND, sendo 21,7% (n=10) a forma ANI,

15,2% (n = 7) a forma MND e 2,2% (n = 1) a forma HAD. A

presença de sintomas ansiosos foi observada em 39,5%

(n = 17) deles, 30,2% (n = 13) relataram sintomas depressi-

vos, 16,3% (n = 7) apresentaram a forma moderada de

estresse e 16,3% (n = 7) a forma grave. A idade m�edia dos

participantes foi de 48 anos (DP = 8,9), a m�edia de escolari-

dade foi de 11 anos (DP = 3,0). O diagn�ostico de HIV ocorreu

h�a mais de 10 anos para 81,4% (n = 35) da amostra e 90,7%

(n = 39) apresentavam carga viral indetect�avel. Houve signi-

ficância estatística entre os grupos HAND na maioria dos

instrumentos neuropsicol�ogicos utilizados, com compro-

metimento acentuado principalmente no domínio da

mem�oria (p < 0,001), sugerindo uma vulnerabilidade da

coorte nessa funç~ao cognitiva específica.

Conclus~ao: A alta prevalência de HAND foi independente

do status imunol�ogico, controle virol�ogico e fatores emocio-

nais, indicando a necessidade de mais estudos com fatores

específicos do sexo feminino. Ag. Financiadora: FAPESP. Nr.

Processo: 2018/07239-2.
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