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Abstract: Pre-Exposure Prophylaxis (PrEP) was implemented in Brazil in 2017, based on the premise of preparing the body for
possible exposure to HIV. It was initially aimed at the target audience of gay men, transgender people, sex workers, men who
have sex with other men, and serodiscordant partners. In Campo Grande - MS, PrEP was implemented in 2017 and was
decentralized in 2022, including other health sites selected for distribution. General Objective: To analyze the decentralization
of PreP in the municipality of Campo Grande - MS, through the analysis of data from the SICLOM (Brazilian abbreviation for
Medication Dispensing Control System) and from the Contingency Plan for PrEP Decentralization (PrEP-PCD in Brazilian
abbreviation) of the municipality. Methodology: The research was carried out through documentary analysis of secondary data
from SICLOM and the PrEP-PCD of the municipality. Results: The study demonstrated the distribution of PrEP from January
2021 to June 2024, totaling 1,641 prophylaxis doses, with a predominant male population and being the CTA (Brazilian
abbreviation for Testing and Counseling Center) as the location of greatest distribution. Despite the decentralization of PrEP in
the municipality, this process is still occurring slowly, and efforts are needed for the objective to be successfully achieved, in
addition to the need for intervention by professional councils such as Nursing and Pharmacy so that professionals in these areas
can prescribe PrEP. Conclusions: This study contributed to the understanding of the decentralization of PrEP in Campo Grande -
MS, having demonstrated the need for efforts by professionals and competent bodies so that PrEP is distributed more widely,
reducing the risks of HIV infection. Thus, this study proves to be relevant for understanding the distribution of PrEP and its
weaknesses.
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Resumo: A Profilaxia Pré-Exposi¢do (PrEP) foi implementada no Brasil em 2017, tendo como premissa a preparacdo do
organismo para uma eventual exposicdo ao HIV. Foi direcionada inicialmente ao publico-alvo constituido por gays, transexuais,
trabalhadores do sexo, homens que fazem sexo com outros homens, e parceiros sorodiscordantes. Em Campo Grande — MS, a
implementacdo da PrEP ocorreu no ano de 2017, sendo descentralizada no ano de 2022, incluindo outros locais de saude
selecionados para distribuicdo. Objetivo Geral: Analisar a descentralizacéo da PrEP no municipio de Campo Grande — MS, por
meio da andlise dos dados do Sistema de Informacédo de Coleta do SICLOM (Sistema de Controle de Dispensacdo da Medicacéo)
e do Plano de Contingéncia para a Descentralizagdo da PrEP (PCD de PrEP) do municipio. Metodologia: A pesquisa foi
realizada por meio da anélise documental dos dados secundérios do SICLOM e do PCD de PrEP do municipio. Resultados: O
estudo demonstrou a distribuicdo da PrEP de janeiro de 2021 a junho de 2024, no total de 1641 profilaxias, sendo o publico
masculino predominante e o local de maior distribuicdo, o0 CTA (Centro de Testagem e Aconselhamento). Apesar da
descentralizagdo da PrEP no municipio, essa descentralizagéo ainda ocorre a passos lentos, sendo necessarios esforgos para que o
objetivo seja concluido com sucesso, além da necessidade de intervengdo dos conselhos de classe como o de Enfermagem e o de
Farmécia para que os profissionais destas areas possam realizar a prescricdo PrEP. Conclusdes: Esse estudo contribuiu para a
compreensdo da descentralizagdo da PrEP em Campo Grande — MS, tendo demonstrado a necessidade de esforgos por parte dos
profissionais e dos 6rgdos competentes para que a PrEP seja distribuida de modo mais abrangente, reduzindo os riscos de
infeccdo por HIV. Dessa maneira, esse estudo se mostra relevante quanto ao entendimento da distribui¢do da PrEP e suas
fragilidades.
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1. Introducéo

Implementada no SUS no ano de 2017 em todo o pais, a Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP) ao HIV ¢é
ofertada para as pessoas de maior risco a infeccdo pelo HIV, tais como gays, homens que fazem sexo
com outros homens, profissionais do sexo, pessoas com parcerias sorodiscordantes, pessoas “trans”,
dentre outras. A PrEP tem como objetivo diminuir o nimero de casos de infeccdo pelo HIV. A medicacao
de antirretrovirais (ARV) é realizada em pessoas que ndo estdo contaminadas pelo virus, mas que séo
vulneraveis a ele. Esta medicacdo se mostrou eficaz e segura, diminuindo o risco de adquirir a infeccéo
pelo virus [1].

A descentralizagdo da dispensacdo de PrEP para a Atencdo Priméria a Saide (APS) de Campo
Grande—-MS é de extrema relevancia para ampliar o0 acesso a mais usuarios, sendo a oferta/acessibilidade
desta tecnologia um importante recurso para a prevencao do HIV. Segundo dados do Instituto Brasileiro
de Geografia — IBGE [2], em 2022 a populacdo de Campo Grande, cidade-capital do estado de
Matogrosso do Sul, era de 898.100 habitantes, sendo a sua densidade demografica de 111,11 habitantes
por quilémetro quadrado. Em semelhante contexto populacional, a PrEP se torna uma ferramenta que
pode ser utilizada para garantir o acesso das pessoas a medicamentos de qualidade como no caso dos
retrovirais. Ao pesquisar sobre a PREP na Atencdo Primaria, é possivel identificar se o protocolo de
distribuicdo e prescricdo esta sendo realizado de maneira que beneficie a populagdo-chave. Com essas
informacgGes, é possivel tomar decisdes mais precisas e efetivas para garantir o acesso da populacdo a
medicagéo.

Facilitando o acesso a profilaxia, a PrEP foi ampliada para as Redes de Atengdo em Salude (RAS)
e, conforme a nova atualizagdo PCDT-PrEP (Protocolo Clinico de Diretrizes Terapéuticas para Profilaxia
Pré-Exposicédo), todos os profissionais farmacéuticos e enfermeiros podem ser habilitados para realizar a
prescricdo do medicamento [3]. Sendo assim, em Campo Grande — MS, o Plano Municipal de Saude —
2022/2025 (2021) descreve gue, buscando reduzir o coeficiente de mortalidade por Aids e com o intuito
de ampliar a oferta assistencial & populagdo, tém sido desenvolvidas estratégias que almejam por etapas o
fortalecimento da Politica de Promogdo Prevencdo e Controle do HIV em conjunto com os demais
servicos de salde. No ano de 2019 ocorreu a primeira etapa com a descentralizacdo do tratamento de
PVHIV (pessoas vivendo com HIV); em 2020 teve lugar a distribui¢do da PrEP as unidades de saude da
APS, com o objetivo de ampliar a acessibilidade ao programa.

A descentralizacdo na salde publica € um principio que visa distribuir o poder e a
responsabilidade sobre o setor entre os trés niveis de governo: federal, estadual e municipal. Essa forma
de organizacao busca melhorar a eficiéncia, a qualidade e a equidade dos servicos de satde, bem como
ampliar o controle social e a participagdo da populacéo. Portanto, a descentralizagdo na saude publica é
um processo fundamental. A partir dessa constatacdo, levantou-se a seguinte questdo: Como a
descentralizacdo da PrEP estd sendo implementada no municipio de Campo Grande — MS? Mesmo com
acesso facilitado pelo SUS, a procura pela medicacdo da PrEP em unidades de satde de referéncia ainda
é limitada, evidenciando o medo do preconceito, da discriminagdo, e da falta de acolhimento e de
competéncia dos profissionais de salde para a pratica do protocolo de indicacdo do uso correto da
medicacdo. O que se observa é que ainda existem varias barreiras, principalmente por parte dos
profissionais de salde que ndo se atualizam quanto ao método de prevencdo da infecgdo por HIV, e ndo
atentam para 0s momentos oportunos nos quais a oferta da medicacdo para pessoas de maior
vulnerabilidade social e intelectual seria fundamental.

Dessa forma, o entendimento da descentralizacdo da PrEP no municipio de Campo Grande — MS
e os resultados da pesquisa conduzida poderdo melhorar a implementacdo da propria descentralizagéo e
ampliar o acesso ao método de prevengdo em questao.
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Este trabalho tem como objetivo geral analisar a descentralizacdo da PrEP no municipio de
Campo Grande-MS. Para isso, foram levantados os dados do Sistema de Informagdo de Coleta do
SICLOM (Sistema de Controle de Dispensacdo da Medicacdo) e do Plano de Contingéncia para a
Descentralizacdo da PrEP (PCD-PrEP) do municipio, tendo como objetivos especificos: 1) identificar os
principais desafios e oportunidades da descentralizacdo da PrEP no municipio, 2) avaliar o impacto da
descentralizacdo da PrEP na ampliacdo do acesso a este método de prevencdo e 3) fornecer subsidios para
a melhoria da descentralizacdo da PrEP no municipio.

2. Materiais e Métodos
Tipo/ou delineamento do estudo

Este é um estudo misto, com abordagem epidemioldgico-descritiva, e delineamento transversal, destinado
a avaliar a adesdo ao protocolo protetivo e o conhecimento do PCDT-PrEP no municipio de Campo
Grande — MS, entre os anos de 2021 e o primeiro semestre de 2024. O estudo inclui uma entrevista com o
gestor que esteve a frente do processo de descentralizacdo no municipio.

A pesquisa foi realizada por meio da andlise documental dos dados secundarios do SICLOM e
analise documental do PCD-PrEP do municipio. Os dados do SICLOM foram utilizados para identificar o
namero de unidades de salde que oferecem PrEP, o niUmero de pessoas em PrEP e o nimero de novas
prescri¢des de PrEP. Os dados do PCD-PrEP foram utilizados para identificar os objetivos, as estratégias
e as metas da descentralizagdo da PrEP no municipio. Como se sabe, analise de contetdo é uma técnica
de analise qualitativa que permite a identificacdo de padrGes e temas nos dados coletados, e discutir o
desenvolvimento ou o “estado da arte” de um determinado assunto, sob 0 ponto de vista teérico ou
conceitual, possibilitando atualiza¢bes sobre determinado assunto em um curto periodo [4].

Procedimentos

Os dados foram organizados em planilha do Microsoft Excel, a fim de analisar as informagdes extraidas
do SICLOM e comparé-las ao Laudo PrEP do Municipio de Campo Grande-MS. A analise incluiu
contribuigdes da entrevista com o Dr. Paulo Roberto Braz Junior, médico a frente do CEDIP (Centro de
Doengas Infecto Parasitarias) da cidade de Campo Grande — MS.

3. Resultados

Foram analisados os dados SICLOM do municipio de Campo Grande — MS, procurando obter maior
compreensdo do publico e da descentralizacdo da profilaxia PrEP. Ao todo, o relatorio reuniu
informagBes dos anos de 2021, 2022 e 2023, correspondentes aos meses de janeiro a dezembro dos
referidos anos, e ao primeiro semestre de 2024, sendo distribuidas 1641 profilaxias PrEP entre os anos de
2021 e 2024, com maior distribuicdo nos anos de 2023 (501) e 2024 (726), correspondendo a 77% a mais
em relacdo aos anos anteriores de 2021 e 2022 (Grafico 1). Isso demonstra um crescimento da profilaxia
PrEP, podendo ser destacada a divulgagdo como fator positivo desse aumento.
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Distribui¢cdo PrEP

Gréfico 1: Distribuicdo da PrEP, 2023-2024 (fonte: elaboracdo da autora).

Em vigor desde 2019 em Campo Grande — MS, a PrEP tem sido distribuida em 25 pontos na
cidade, sendo eles: Agepen, Albino Coimbra, Caigara, Caioba, Estrela Dalva, Iracy Coelho, Itamaracd,
Jockey Club, José Tavares, Macalbas, Moreninhas IIl, Nasser, Nova Lima, Noroeste, Parque do Sol,
Santa Emilia, Serradinho, Silvia Regina, Tarum4, Tiradentes, Universitario e os pontos CEDIP e CTA
(Centro de Testagem e Aconselhamento). Dessas unidades, 8 ndo tiveram registros de fornecimento da
PrEP entre os anos de 2019 e 2024, conforme demonstrado no Grafico 2.
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Grafico 2: Unidades da APS com distribui¢do da PrEP entre 2019 e 2024 (fonte: elaboracéo da autora).
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Os dados do SICLOM demonstraram gue, no conjunto, a procura pela PrEP nessas unidades foi
limitada, sinalizando pouca adesdo, sendo necessaria a implementacdo de estratégias que aumentem a
distribuigdo para que essa Ultima ocorra em todas as unidades integrantes do programa.

Os pontos de distribuicdo com maior nimero de fornecimentos da PrEP foram o CTA, com 1519
distribui¢des no periodo, e o CEDIP, com 67 distribui¢des, sendo o CTA o Unico local liberado para a
distribuigdo da PrEP em 2021 e 2022.

Quanto ao perfil dos usuérios que retiraram a PrEP no periodo de 2021 a 2023, observou-se
prevaléncia do publico masculino (sexo biolégico), conforme demonstrado no Gréafico 3, cabendo
procurar entender as razGes da menor adesdo feminina.

Publico

Gréfico 3: Publico atendido pela PrEP (fonte: elaboracdo da autora).

Quanto a faixa etaria no periodo de 2021 a 2024 (Grafico 4), o publico dos 30 aos 60 anos foi 0
que mais procurou a PrEP (59%), seguido das faixas etarias dos 18 aos 31 anos (48%), 32 aos 46 anos
(42%), 47 aos 60 anos (9%), e 60 aos 90 (1%). Essa ultima faixa, cujo publico sexualmente ativo tem
crescido, merece maior atengdo do ponto de vista da divulgagdo da profilaxia.
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Faixa Etaria
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Gréfico 4: Faixa etéria de dispensacao da PrEP (fonte: elaboragéo da autora).

De acordo com a leitura dos dados, o publico dos 18 aos 31 anos é o que mais consome a PrEP
no municipio (Gréfico 4), sendo a maior parte de pessoas do sexo masculino com adesdo nos anos de
2023 e 2024. Dessa maneira, conforme os dados levantados, observa-se que mesmo sendo um programa
implementado desde 2021, o nimero de pacientes que procuram a PrEP é considerado baixo, remetendo a
um estudo das causas que influenciam este quadro com auxilio da vigilancia em satde do municipio.

Para reforcar o entendimento da PrEP em Campo Grande — MS, o Doutor Paulo Roberto Braz
Junior, a frente do CTA desde que a profilaxia foi implantada no municipio, foi entrevistado para
esclarecimento de algumas questes. A primeira indagacdo foi a seguinte: “- Por ter sido um dos
precursores da implantagdo da PrEP em Campo Grande — MS, o que o Sr. acha dessa iniciativa do
Governo e como ela beneficia a populagdo?”’. Sua resposta foi direta:

“A PrEP é um método de prevencdo muito promissor no combate ao HIV,
mostrando-se bastante eficaz com resultados surpreendentes em varios paises.
A iniciativa do Brasil de disponibilizar essa forma de prevencdo através do
Sistema Unico de Satde foi um grande passo para reduzir o nimero de novas
infecgoes em nosso pais.”

Quando indagado sobre as dificuldades na implementac&o e adesdo da PrEP em Campo Grande —
MS, Dr. Roberto destacou:
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“Desde sua implementacdo em Campo Grande — MS, a PrEP teve vérias
melhorias no acesso. Inicialmente, a distribuicdo da profilaxia era centralizada
no CTA, mas ha cerca de um ano foi descentralizada para todas as Unidades
de Atencdo Primaria. Além disso, os pacientes podem ser atendidos por
profissionais da rede privada e retirar a medicagdo no SUS gratuitamente.
Facilitar o acesso aos servicos publicos de salde com horérios flexiveis e
estendidos, teleconsultas e "delivery" de medicamentos poderia reduzir as
barreiras. A ideia de oferecer PrEP de forma ‘‘itinerante” poderia alcangar
populacBes em situacdo de vulnerabilidade, como trabalhadores do sexo ou
mulheres trans/travestis”.

Ao conversarmos quanto a alta procura da medicacdo no CTA e a baixa procura nas unidades,
Dr. Roberto relata:

“Acredito que ndo basta descentralizar a distribui¢do dos medicamentos; é
essencial que os profissionais estejam sensibilizados e preparados para acolher
e oferecer a PrEP a populacdo que desejar esse método preventivo. Devido a
alta rotatividade destes profissionais, a educagdo continua é fundamental, pois
eles sdo potenciais prescritores e captadores de potenciais usuarios da PrEP.”

De tal forma, procurando encontrar uma causa para essa baixa adesdo, foi questionado ao
entrevistado: “- O Sr. acredita que a pandemia de Covid-19 atrapalhou a adesdo a PrEP?”.

“Acredito que, assim como em outras especialidades de salde no atendimento
ambulatorial, os atendimentos de PrEP também foram limitados pela pandemia
de COVID-19. No entanto, dentro das limitagbes, tentamos manter a
distribuicdo para aqueles que ja faziam uso regular.”

4. Discussao

Os dados demonstram a baixa adesao do publico-alvo a PrEP no municipio em questdo, tendo em vista o
namero reduzido de retiradas e a maior concentracdo da procura pela profilaxia no CTA mesmo apds a
implementacdo da descentralizacdo para os demais locais de distribuicdo na APS. Essa distribuicdo nédo-
homogénea da PrEP decorre também do fato de que muitos usuarios se dirigem ao CTA referenciados
por outros servigos de saude, e até mesmo por profissionais de saude, sendo que a orientacdo a partir da
internet leva frequentemente ao CTA [6].

A descentralizagdo da PrEP tem sido benéfica em alguns locais do pais. No Rio de Janeiro, por
exemplo. a descentralizacdo e a instalacdo de mais postos de distribuicdo do protocolo responderam por
um aumento de 1305 usuarios em 2021 para 3994 usuérios em 2022 [7]. Comparativamente, um estudo
realizado no Maranh&o mostrou que a centralizacdo e a baixa oferta por meio de locais que dispensem a
medicacdo PrEP dificultaram o acesso & profilaxia, afetando de maneira negativa o controle da
disseminagdo do HIV no estado [8].
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Outro estudo demonstrou que, no Brasil, a adesdo a PrEP pelo publico-alvo é de 80% entre gays,
HSH, e mulheres transexuais, tendo como fator preponderante para a adeséo a vulnerabilidade social [9].
O Ministério da Saude destaca que o uso do medicamento durante o primeiro semestre de 2023 subiu
20% em comparacdo com o mesmo periodo do ano anterior, sendo estimado um amento de até 300%
para os periodos subsequentes [10]. Observa-se que a adesdo ao PrEP em Campo Grande — MS € ainda
muito pequena comparativamente a outras regiGes do pais. Essa baixa adesdo ao protocolo foi registrada
pelo médico Dr. Roberto em conversa no Jornal Midiamax, destacando que, mesmo com o aumento do
namero de locais de distribuicdo, 0 municipio mantém a média de adeséo observada nos anos de 2021 e
2022 [5].

Outro aspecto relevante a ser considerado é a permanéncia na PrEP. Estudos tém demonstrado
que cerca de 22% dos que iniciam a PrEP interrompem a profilaxia no primeiro ano, sendo este
percentual elevando para 60% antes dos seis meses de uso continuado. No entanto, observa-se que as
praticas sexuais que levaram a utilizacdo da PrEP nédo foram alteradas, persistindo ap6s a interrupgao do
procedimento [9]. Na anélise realizada, ndo foram identificados os nimeros quanto a descontinuacdo da
profilaxia, porém, conforme o médico do CTA, Doutor Roberto, cerca de 49% dos usuarios que iniciam a
PrEP desistem em algum momento [5]. Indagado sobre tal afirmativa e sobre a dificuldade de adesédo
continuada a PrEP, sua resposta foi:

“Baseado no meu estudo realizado em Campo Grande, as principais barreiras
percebidas pelos usuarios para iniciar a PrEP foram: sentimento de vergonha,
falta de divulgagdo/informacéo sobre a PrEP e medo dos efeitos colaterais.
Quanto a descontinuidade do uso, as principais causas sdo: mudanga no
comportamento sexual (reducdo de parcerias sexuais ou inicio de um
relacionamento monogamico); dificuldade em comparecer a clinica
(incompatibilidade de horarios ou falta de tempo); e mudanca para uma cidade
ou pais que ndo oferece PrEP.”

Essas consideragdes acentuam a relevancia da divulgagdo da PrEP aos potenciais usuarios, sendo
importante a observancia do anonimato e das informagdes sobre a profilaxia, a fim de incentivar a
continuacdo do tratamento. Estudos demonstraram que, dentre os principais fatores relacionados ao
abandono da PrEP, contam-se o esquecimento da medicacdo, os efeitos colaterais, 0 consumo de bebidas
alcodlicas, o desconhecimento da profilaxia, e a influéncia dos parceiros [11].

No municipio de Campo Grande — MS, estratégias adicionais tém sido adotadas para manter a
populacdo de risco em uso da PrEP, tais como a realizagdo de testes rapidos de HIV/AIDS, a distribuicéo
de autotestes, e estratégias gerais de promogdo a satde da populagdo [7].

Neste tocante, Dr. Roberto destaca:

“Acredito que seja crucial que os gestores de satde ampliem a divulgagédo da
PrEP para a populacé@o em geral, focando no produto e em sua eficacia, em vez
de estigmatizar grupos especificos. Midias impressas e digitais, como redes
sociais e aplicativos de relacionamento, sdo ferramentas essenciais para
alcangar especialmente o publico mais jovem.”
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Alguns estudos destacam como estratégias para 0 aumento da adesdo a profilaxia a intervengao
do enfermeiro junto a equipe multiprofissional e aos pacientes, demonstrando os beneficios da PrEP e
divulgando os locais de sua distribuicdo, bem como a tomada de acBes que auxiliam a prevencdo e a
contencao da disseminacdo do HIV [12].

Dessa maneira, a analise dos dados quanto & PrEP no municipio de Campo Grande — MS aponta
para um longo caminho a ser percorrido em termos da adesdo da populacdo-alvo. Neste sentido, tornam-
se relevantes o0 uso das midias sociais e a qualificacdo permanente dos profissionais de salde para
divulgacdo e esclarecimento das pessoas. Outro ponto extremamente importante é a prescricdo da
profilaxia por farmacéuticos e enfermeiros, sendo urgente a autorizacdo destes profissionais para este
proposito, refor¢ando a continuidade da adeséo ao cuidado.

5. Conclusao

Por meio do presente estudo, foi possivel analisar a descentralizagdo da PrEP no municipio de Campo
Grande — MS, observando-se até 0 momento baixa adesao a profilaxia, sendo necessarias estratégias para
consolidar a descentralizacdo da distribuicdo do protocolo e o conhecimento do publico-alvo. Dentro do
escopo das estratégias pertinentes, torna-se importante a autorizacdo dos Conselhos de Classe da
Enfermagem e da Farmécia para que enfermeiros e farmacéuticos possam prescrever a Prep,
incentivando assim a efetiva adesdo a profilaxia. Observou-se, ainda, a necessidade de mais estudos sobre
0 tema, tendo em vista as poucas referéncias sobre adeséo e descentralizacdo da PrEP no Brasil e no MS,
0 que representaria forte contribuicéo a prevencgdo da disseminagéo do HIV.

Referéncias

[1] BRASIL. Ministério da Saude (2022) *“ Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Profilaxia
Pré-Exposicao (PrEP) de Risco a Infec¢do pelo HIV”” Ministério da Saude, Secretaria de Ciéncia,
Tecnologia, Inovacgao e Insumos Estratégicos em Saude, Secretaria de Vigilancia em Salde. 49

[2] IBGE. (2022) Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica. Mato Grosso do Sul, Campo Grande,
Panorama. Disponivel em: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/campo-
grande/panorama#:~:text=Brasileira%20%2D%20DTB%202021-
,Popula%C3%A7%C3%A30,17%20e%20698%20de%205570. Acesso em: 17 de jul. 2024.

[3] Pimenta, M.C. et al. (2022) “Barreiras e facilitadores do acesso de popula¢des vulneraveis a PrEP no
Brasil: Estudo ImPrEP Stakeholders” Caderno de Salde Publica 38: 1-12

[4] Rother, E.T. (2007) Revisédo Sistematica x Revisdo narrativa. ACTA Enfermagem 20: 2.

RBPeCS Vol.11 n° 20 - Margo 2025 http://revistas.icesp.br/index.php/RBPeCS

26


http://revistas.icesp.br/index.php/REBEFA
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/campo-grande/panorama#:~:text=Brasileira%20%2D%20DTB%202021-,Popula%C3%A7%C3%A3o,17%20e%20698%20de%205570
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/campo-grande/panorama#:~:text=Brasileira%20%2D%20DTB%202021-,Popula%C3%A7%C3%A3o,17%20e%20698%20de%205570
https://cidades.ibge.gov.br/brasil/ms/campo-grande/panorama#:~:text=Brasileira%20%2D%20DTB%202021-,Popula%C3%A7%C3%A3o,17%20e%20698%20de%205570

—
Revista Brasileira de Pesquisa em Ciéncias da Saude : B

//ll

[5] Rabelo, N. (2022) “Mesmo com avancos, Campo Grande registra baixa adesdo a prevencao da
PrEP” 2022. Jornal Midiamax. Disponivel em: https://midiamax.uol.com.br/cotidiano/2022/mesmo-com-
avancos-campo-grande-registra-baixa-adesao-a-prevencao-do-hiv/. Acesso em: 13 jun. 2024

[6] Nogueira, F.J.S. et al (2017) “Caracterizacao dos usuarios atendidos em um centro de testagem e
aconselhamento em infec¢Oes relacionadas ao sexo” Salde e Pesquisa 1: 243-251

[7] Maciel, A.LB. et al (2023) “Ampliagio do acesso a profilaxia pré exposicdo através da
descentralizagdo da dispensag¢do no municipio do rio de janeiro, de 2018 a 2022 The Brazilian Journal
Of Infectious Diseases. 27: 85-86.

[8] Franga, F.A.P. et al. (2023) “Profilaxia pré-exposi¢do ao HIV: acesso garantido no Maranhao”
Brazilian Journal Infectology 27: 1.

[9] Zucchi, E.M. et al (2018) “Da evidéncia & agdo: desafios do Sistema Unico de Satide para ofertar a
profilaxia pré-exposicao sexual (PrEP) ao HIV as pessoas em maior vulnerabilidade” Caderno de salde
publica 7: 34

[10] Saude, Ministério da. 2023. “Ministério da Satde vai aumentar em até 300% ades&o a Profilaxia Pre-
Exposigdo”.

[11] Antonini, M. et al., (2022) “Barreiras para o uso da Profilaxia pré-exposi¢do (PrEP) ao HIV: uma
revisdo integrative” Revista Brasileira de Enfermagem 116: 1-13.

[12] Lima, M.C.L. et al. (2021) “Percepgao dos enfermeiros acerca do processo de descentralizagdo do
atendimento ao HIV/AIDS: testagem rapida” Escola Anna Nery. 25: 1-6.

RBPeCS Vol.11 n° 20 - Margo 2025 http://revistas.icesp.br/index.php/RBPeCS

27


http://revistas.icesp.br/index.php/REBEFA

