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RESUMO

O consumo de Viagra® (citrato de sildenafila) tem aumentado exponencialmente nos ultimos
anos em escala global, refletindo uma tendéncia preocupante associada a comportamentos
sexuais de risco. No Brasil, o medicamento subiu cinco posi¢des no ranking de apresentacoes
mais comercializadas entre os anos de 2022 e 2023, segundo dados do Anuario Estatistico do
Mercado Farmacéutico divulgados pela ANVISA. Esse crescimento ¢ impulsionado, em
parte, pelo uso recreativo em contextos de praticas sexuais com consumo de substincias
psicoativas, conhecidos como chemsex. Tal cenario tem gerado preocupagdes em satde
publica, especialmente pelo potencial aumento de infecgdes sexualmente transmissiveis
(ISTs), como o HIV/AIDS. Este trabalho teve como objetivo compreender a relagdo entre o
uso de sildenafila sem prescricdo médica e o risco de infeccao pelo HIV, por meio de uma
revisdo integrativa da literatura. A metodologia foi baseada no protocolo PRISMA, com busca
dos termos “sildenafila” e “HIV” nas bases de dados da Biblioteca Virtual em Satde (BVS) e
PubMed. Foram incluidos artigos revisados por pares, publicados nos ultimos dez anos, com
acesso gratuito ao texto completo. Excluiram-se estudos experimentais, revisdes sistematicas,
editoriais cientificos, estudos com foco exclusivamente terapéutico e duplicatas. Seis estudos
foram selecionados e analisados de acordo com varidveis como status de soroconversao,
localizacdo geografica e uso de sildenafila em contextos de chemsex. Observou-se que os
estudos analisados concentraram-se majoritariamente em populagdes compostas por homens
gays, bissexuais e outros homens que fazem sexo com homens (HSH), com idades entre 30 e
50 anos, além da recorrente subnotificagdo do uso da sildenafila como facilitador da
performance sexual. Os resultados indicam uma associagao relevante entre o uso recreativo de
sildenafila e a adogao de praticas sexuais de alto risco, refor¢ando a necessidade de estratégias
de educagdo em satde e de regulacdo mais efetiva sobre sua comercializagdo, com foco na
prevencdo do HIV e na promocao do uso racional de medicamentos.

Palavras-chave: Citrato de sildenafila; Infec¢des por HIV; Chemsex.



ABSTRACT

The use of Viagra® (sildenafil citrate) has grown exponentially around the world in the last
few years, reflecting a worrying tendency of sexually risky behaviors. These numbers are
backed up by the non-prescribed use of sildenafil in sexual practices involving illegal
substances. This practice was given the name of chemsex and has been the object of many
studies in the healthcare field, due to the rise in sexually transmitted infections (STIs) cases,
including HIV/AIDS, in vulnerable populations such as men who have sex with men (MSM).
This study aims to analyze and discuss the relationship between the non-prescribed use of
Viagra® and the risk of HIV infections, through an integrative review with methods adapted
from the Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). A
search for the terms “sildenafil” and “HIV” on the databases was conducted, and six articles
met the final criteria, being analyzed according to seroconversion status of the studied
population, country/geographic region and use of sildenafil during chemsex practices. It has
been observed that a majority of gay, bisexual and other men who have sex with men (MSM)
between their late 30s and early 50s are present in all study populations, and there are
limitations regarding the data of population outside this context.

Keywords: Sildenafil; HIV infections; chemsex.
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1. INTRODUCAO

O Viagra® (citrato de sildenafila) foi aprovado para comercializagdo pela Food and
Drugs Administration (FDA) em mar¢o de 1998 como o primeiro tratamento farmacologico
oral para disfuncdo erétil, promovendo uma transformacdo na forma como a sociedade lida
com questdes relacionadas a a satide sexual masculina (Goldstein ef al., 2019). No Brasil, o
medicamento foi inicialmente classificado como sujeito a controle especial pela Portaria
344/98, sendo retirado do rol de substancias no ano 2000. Posteriormente, observou-se que
seu uso extrapola o contexto clinico, passando a figurar em praticas sexuais associadas ao
consumo de substancias psicoativas, em fendmeno denominado chemsex (Purcell et al.,
2005). Nesses contextos, a sildenafila ¢ utilizada com a finalidade de contornar os efeitos
colaterais sexuais de drogas como as anfetaminas, além de prolongar o desempenho e a
experiéncia sexual.

Estudos tém apontado que a populacdo de homens gays, bissexuais e outros homens
que fazem sexo com homens (HSH) compde a maior parte dos praticantes de chemsex estando
também associada a comportamentos sexuais de risco, com relagdes desprotegidas e multiplos
parceiros, o qua aumenta a vulnerabilidae a infec¢do por HIV e outras tinfecgdes sexualmente
transmissiveis (ISTs) (Maxwell et al., 2019). Embora pesquisas sobre o uso de substancias
ilicitas e a prevaléncia de infec¢cdes por HIV mencionem frequentemente a presenca do
Viagra® nos cendrios investigados (Purcell et al., 2005; Carey et al., 2009), sdo escassos 0s
estudos que analisam diretamente o papel do uso ndo prescrito da sildenafila como variavel
principal.

Paralelamente, dados da Camara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos
(CMED) revelam um crescimento significativo na comercializacdo da sildenafila no Brasil.
Em 2023, o principio ativo ocupou a 12? posi¢ao entre os mais vendidos, um aumento notavel
em relagdo ao ano anterior (Brasil, 2023). Esses nlimeros sugerem ndo apenas uma ampla
aceitagdo do medicamento pela populacdo, mas também levantam preocupagdes quanto ao
uso indiscriminado e, muitas vezes, desvinculado de acompanhamento médico.

Ao mesmo tempo, informacdes da Coalizdo Global de Prevencao do HIV,
co-convocada pela UNAIDS, indicam que o numero de novas infec¢des por HIV permanece
elevado, com cerca de 1,2 milhdo de novos casos ao ano, contrariando as metas de reducao
estabelecidas na Estratégia Global contra a AIDS (2021-2026). Essa realidade reforgca a
necessidade de investigar fatores que possam contribuir para a manutencdo dessa alta

incidéncia, como o uso recreativo de medicamentos para disfunc¢ao erétil.



Diante desse contexto, este trabalho propde-se a realizar uma revisdo integrativa da
literatura com o objetivo de investigar a possivel relacdo entre o uso recreativo da sildenafila
— especialmente sem prescricdo médica — e o aumento do risco de infeccdo por HIV. A
compreensao dessa associacdo pode subsidiar estratégias de prevengao mais eficazes, orientar
acoes de educagdo em saude e promover o uso racional de medicamentos, contribuindo assim

para o enfrentamento dos desafios atuais relacionados a satde sexual e reprodutiva.
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2.  OBJETIVOS
2.1.  Objetivo geral
Propor uma possivel relacao entre a incidéncia de infecgdes pelo virus HIV e o uso

indiscriminado de sildenafila através de revisao integrativa de literatura.

2.2.  Objetivos especificos

Discutir sobre as varidveis de faixa etaria, localizagdo geografica e comportamentos
sexuais de risco da populacao que faz o uso de sildenafila sem prescricao médica.

Examinar as implicagdes da ndo retencao de receita na dispensagao de sildenafila no

ambito da satide publica nacional e ética profissional farmacéutica.
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3.  REVISAO DE LITERATURA

3.1. Citrato de sildenafila

3.1.1. Farmacologia

O citrato de sildenafila pertence a classe farmacoldgica dos inibidores da
fosfodiesterase tipo 5, que mimetizam a guanosina monofosfato ciclica (GMPc)
estruturalmente e inibem a agdo da enzima por competicdo, provocando um efeito de
vasodilatagdo na musculatura lisa vascular (Vilela et al., 2016).

A fosfodiesterase tipo 5 (em inglés, phosphodiesterase type 5 ou PDE-5) ¢ uma
enzima da familia responsavel por regular nucleotideos monofosfato ciclicos 3” e 5”, como a
GMPc e a adenosina monofosfato ciclica (AMPc). As reacdes de degradagdo da GMPc sdo
catalisadas pelas isoformas da PDE-5 em tecidos com alta concentragdo do nucleotideo (Leal,
2017).

Inicialmente desenvolvido como medicamento vasodilatador para angina pectoris,
durante a fase clinica dos estudos observou-se uma tendéncia de facilidade de erecao como
efeito colateral e seu potencial terapéutico como tratamento oral para disfuncdo erétil
(Goldstein, 2018).

O uso dos inibidores da fosfodiesterase tipo 5 como tratamento farmacologico nao se
limita a disfungdo erétil, sendo os efeitos vasodilatadores terapéuticos também para a
hipertensdo arterial pulmonar e a hiperplasia prostatica benigna (Vilela et al., 2016).
Entretanto, o citrato de sildenafila ficou conhecido por ser o tratamento de primeira linha para
disfungdo erétil, proporcionando uma mudanca na forma em que a sociedade enxergava os

transtornos da satde sexual masculina (Goldstein, 2018).

3.1.2.  Uso indiscriminado

Desde o inicio da comercializagdo do Viagra®, a popularizacdo do uso de forma
recreativa cresceu de forma exponencial: em um estudo feito no sudoeste baiano, 59.9% dos
entrevistados afirmaram usar citrato de sildenafila sem prescricdo médica, com intencao de
potencializar o desempenho sexual ou por curiosidade (Teixeira Jinior, Pimentel ¢ Rodrigues,
2019). Na esfera internacional, a China apresentou um indice de 50,89% de usuarios
recreativos de sildenafila (Lin et al., 2020); na Etidpia, a parcela que faz o uso de sildenafila
sem prescricao ¢ de 66.2%, de acordo com estudo de Atsbeha et al. (2021).

A Camara de Regulacdo do Mercado de Medicamentos (CMED) ¢ um o6rgao
subordinado a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) cuja fungdo ¢ de regular

os aspectos econdmicos do mercado de medicamentos no Brasil. A cada ano, o orgdo ¢
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responsavel por publicar dados estatisticos fornecidos pelas empresas farmacéuticas sobre a
movimentagdo do setor naquele ano. Este documento ¢ chamado de Anudrio Estatistico do
Mercado Farmacéutico, e traz informagdes sobre a quantidade de empresas, quantidade de
medicamentos e apresentacdes cadastradas, quantidade de principios ativos e subclasses
terapéuticas e preco médio, por exemplo (Brasil, 2024).

No Anuario Estatistico referente ao ano de 2023, o citrato de sildenafila figura na 12*
colocacdo de apresentacdes comercializadas no Brasil, um salto de 5 posi¢des em relagdo aos
dados do Anuario do ano de 2022, no qual aparece em 17 colocagdo. Isso indica que estd
acontecendo um aumento exponencial na comercializagdo desse medicamento (Brasil, 2023).

De acordo com dados divulgados pela ANVISA, as vendas de outro inibidor da PDES
(tadalafila) apresentaram um salto de aproximadamente 2000% entre os anos de 2015 e 2024
devido a crescente popularizagdo nao apenas da automedicagdo para disfungao erétil, como
também “estimulante fisico” para treinos funcionais, indicagdo sem embasamento teorico

conhecido (CFF, 2024).

3.1.2.1. Chemsex

O termo chemsex (“sexo quimico”, em inglés) ¢ designado ao uso de substancias para
potencializar e prolongar praticas sexuais, geralmente com envolvimento de multiplos
parceiros (Hammoud et. al, 2018; Lisboa, Stuardo e Folch, 2023). Originalmente cunhado no
Reino Unido para descrever o consumo de mefedrona, metanfetamina e 4cido
gama-hidroxibutirico (GHB) no contexto sexual, a maior parte da populacdo que engaja nas
praticas de chemsex sdo homens gays, bissexuais e outros homens que fazem sexo com
homens (HSH) (Ryan et al., 2018).

O uso de sildenafila sem prescricdo médica para praticas sexuais ¢ também
considerado chemsex, sendo a substancia mencionada como uma das mais populares entre os
praticantes a partir da década de 2010 (Soria, 2021). Assim como a sildenafila e outros
medicamentos para disfungdo erétil, os nitritos volateis sdo popularmente utilizados nas
praticas de chemsex, nao raramente de forma concomitante (Garin, 2016; Lisboa, 2023; Ryan,
2018). Conhecidos como poppers, esses compostos organicos precursores do 6xido nitrico sao
consumidos por via inalatéria, provocando uma potente vasodilatagdo e hipotensao arterial.
Os poppers sdo utilizados em contextos de praticas sexuais, principalmente entre homens
gays, bissexuais e outros HSH, devido ao potencial de relaxamento da musculatura lisa,

principalmente da regido anal (Abdalla, 2023; Romanelli et al., 2004). O uso de sildenafila
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com nitritos e nitratos organicos € expressivamente contraindicado devido a seu efeito

potencializador da hipotensao arterial, podendo levar a desfechos fatais (Medscape, 2010).

3.2. INFECCAO POR HIV
3.2.1. Generalidades

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) ¢ um patdgeno originario da evolugdo do
virus da imunodeficiéncia simia (SIV) que foi identificado como o agente etioldgico da
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) em 1983. O mecanismo do virus consiste
na transcri¢do da sua fita de RNA pela enzima transcriptase reversa e a molécula receptora
desses virus ¢ a CD4, que ¢ encontrada em abundancia na superficie dos linfocitos T4 e
macrofagos, elementos figurados do sangue essenciais para a boa manutengdo do sistema
imunologico (Rachid e Schechter, 2017).

A transmissao do virus da imunodeficiéncia humana (HIV) se da através de trés
principais vias: a transmissdo vertical ¢ passivel de ocorrer durante a gestagdo, no momento
do parto ou durante o aleitamento (Rachid e Schechter, 2017). O contato com sangue e
hemoderivados contaminados, como através do uso de drogas injetaveis e compartilhamento
de agulhas ou acidentes com perfurocortantes, também representa um risco de transmissao do
virus.

A Coalizdo Global de Preven¢ao do HIV, co-convocada pela UNAIDS e criada em
2017, estabeleceu a meta maxima de 370 mil novas infecgdes por ano até 2025 como parte da
Estratégia Global contra a AIDS (2021-2026). No entanto, os Relatorios Globais feitos
anualmente pela institui¢do mostram que esse nimero se encontra estagnado na faixa dos 1,2
milhdo novas infec¢des a cada ano, segundo os Relatérios Globais de 2022 e 2023 (UNAIDS,
2024).

3.2.2. Comportamento de risco

O uso de drogas em praticas sexuais entre homens gays, bissexuais e HSH representa
um comportamento de risco para infec¢do por HIV devido ao somatorio de diversos fatores: a
prevaléncia de relagdes sexuais sem preservativo em contextos de abuso de substancias e o
uso de injetaveis no cenario de pratica de chemsex, também conhecido como slamming (Soria,
2021). Purcell et al. (2001) escreve que as consequéncias de comportamentos sexuais de risco
ndo se restringem as ISTs em soronegativos, mas também a infec¢@o de pessoas vivendo com
HIV (PVHIV), imunocomprometidas.

A interacdo das drogas utilizadas nas praticas de chemsex com terapias antirretrovirais,

como a profilaxia pré-exposi¢ao (PrEP) e os tratamentos de alta eficacia (HAART) também
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sdo estudadas, ndo apenas a nivel farmacoldgico mas também as consequéncias a nivel de

adesdo medicamentosa como descrito em De La Mora et al. (2022) ¢ Garin et al. (2016).

3.3. USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS
3.3.1. Automedicacio

A pratica da automedicagdo ¢ conceituada pela Organiza¢do Mundial de Satide como a
selecdo e uso de medicamentos para tratamento de sintomas e/ou doengas identificadas pelo
proprio individuo. (OMS, 1998) O uso correto e responsavel de medicamentos disponiveis
sem prescricdo médica (Medicamentos Isentos de Prescricdo - MIPs) ¢ considerado uma
pratica de autocuidado que beneficia o sistema publico de satude, evitando o colapso pelo
congestionamento de atendimentos de menor urgéncia. No entanto, a automedicacdo com
medicamentos dispensados mediante prescricdo médica € considerada perigosa e inaceitavel
pela OMS (Castro et al., 2006).

Em um estudo desenvolvido por Arrais et al., 44,1% dos medicamentos utilizados nas
praticas de automedicagdo entre participantes brasileiros possuiam tarja vermelha, ou seja,

dispensados mediante apresentagdo obrigatoria de prescricao médica.

3.3.2.  Controle da substincia sildenafila

A Portaria n° 344, de 12 de maio de 1998, ¢ o regulamento técnico sobre substancias e
medicamentos sujeitos a controle especial do Ministério da Saude. No ato da sua publicagao,
a sildenafila figurava na lista de Outras Substancias sujeitas a Controle Especial (C1), sendo
necessarias duas vias da Receita de Controle Especial para sua dispensagao (Brasil, 1998). A
partir da publicagdo da Resolucdo de Diretoria Colegiada n° 62, de 3 de julho de 2000, a
sildenafila foi excluida da lista C1, deixando de ser uma substancia de controle especial desde
entdo (Brasil, 2000).

A Resolugdo da Diretoria Colegiada n°® 71, de 22 de dezembro de 2009, foi o primeiro
ato da ANVISA com o objetivo de regulamentar a rotulagem de medicamentos, em prol do
uso racional. O conceito de “restricdo de prescri¢ao” € apresentado no item XIV, artigo 4°,
se¢do III como “limitacao de prescrigdo de um medicamento de acordo com a sua categoria
de venda, podendo ser de venda sem exigéncia de prescricdo médica, venda sob prescricao
médica, com ou sem reten¢do de receita, de acordo com norma especifica” (Brasil, 2009).

No ano de 2008, a industria responsavel pelo Viagra® (Pfizer Inc.) submeteu uma
proposta ao Committee for Medicinal Products for Human Use (CHMP), 6rgao responsavel

pela regulamentacdo dos medicamentos na Unido Europeia, para modificar o status da
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sildenafila como “produto medicinal sujeito a prescricdo médica” para “produto medicinal
ndo sujeito a prescricdo médica”. Ao enfrentar resisténcia do comité, a empresa retirou a
proposta apds 145 dias, permanecendo entdo a sildenafila como medicamento de dispensacao
mediante prescrigao médica (EMA, 2008).

Em 2017, o orgdo do governo australiano responsavel pela regulamentacdo de
substancias terapéuticas (Therapeutic Goods Administration) recebeu a primeira proposta
para a recategorizagdo da sildenafila de schedule 4 para over-the-counter (OTC), categoria
equivalente aos MIPs no Brasil, sendo a proposta mais recente de 2024 a quarta a ser negada,
sofrendo forte oposicao pela Associagdo Médica da Australia (AMA). Desde o inicio da sua
comercializa¢do no pais em 1998, o citrato de sildenafila é considerado um medicamento de

dispensa¢do mediante prescricdo médica (Australia, 2018; AMA, 2024).



4. METODOLOGIA

O presente trabalho se trata de uma revisdo integrativa, de carater documental e
quantitativo, abarcando estudos encontrados nas bases de dados PubMed® e Biblioteca
Virtual em Satude (BVS) a partir da busca pelos termos “sildenafila” e “HIV”, com o operador
de busca AND. Os critérios de inclusdo para selecdo do material sdo artigos publicados nos
ultimos 10 anos (2015-2025), acesso gratuito ao texto na integra e artigos revisados por pares.
Foram excluidos da selecdo estudos de carater experimental, revisdes sistemadticas e editoriais
cientificos, além de estudos que tratam do uso terapéutico da sildenafila e textos encontrados
em duplicata. Os dados obtidos foram dispostos em tabela conforme metodologia Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) adaptada,

confeccionada com o auxilio da ferramenta Google Sheets para elaboragdo do fluxograma

(Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma adaptado da metodologia PRISMA

1 8 registros encontrados na base de 32 registros encontrados na base de
dados PubMed dados Bibhioteca Virtual em Sande

!

'

32 artigos apos exclusio de duplicatas

v

10} artigos apds a leitura de
titulo e resumo

v

B artigos incluidos apos
leitura completa

v

Estudos incluidos na analise
final:

n=~mnh

Fonte: elaborada pelo autor

L 22 artigos excluidos

o 4artigos excluidos
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5. RESULTADOS E DISCUSSAO

O Quadro 1 sintetiza as principais informagdes extraidas dos artigos selecionados,
incluindo autores, titulo do estudo, pais de origem e ano de publicagdo. Os estudos analisados
foram conduzidos em diferentes paises e abordam, de forma geral, o uso de drogas
recreativas, incluindo a sildenafila, no contexto de praticas sexuais de risco e sua possivel
associacao com a infecgdo pelo HIV, especialmente em populagdes vulneraveis como homens

que fazem sexo com homens (HSH).

Quadro 1: Titulo, autores, origem e ano dos artigos incluidos na revisao

Autores Titulo Pais Ano

DE LA MORA, ef al. | Chemsex Practices in PrEP: Beyond Addiction and | Espanha 2022
Risk Toward a Healthy Sex Life—Baseline
Experiences from a Hospital-Based PrEP Program in
Barcelona, Spain

GARIN, et al. Prevalence and clinical impact of recreational drug | Espanha 2017
consumption in people living with HIV on treatment: a
cross-sectional study

GRABOVAGC, et al. Prevalence and Associations of Illicit Drug and | Austria 2018
Polydrug Use in People Living with HIV in Vienna

HAMMOUD, et al. The new MTV generation: Using methamphetamine, | Australia 2018
Truvada™, and Viagra™ to enhance sex and stay safe

LISBOA, et al. Sexualized drug use among gay men and other men | Chile 2023
who have sex with men in Latin America: A
description of the phenomenon based on the results of
LAMIS-2018

RYAN, et al. Implications of survey labels and categorisations for | Australia 2018
understanding drug use in the context of sex among
gay and bisexual men in Melbourne, Australia

Fonte: elaborada pelo autor

Os artigos incluidos na selecdo final abrangem diferentes contextos geograficos, sendo
trés realizados em paises do continente europeu, dois na Australia e um desenvolvido com
base em dados coletados em 18 paises da América Latina. Apesar das diferencas culturais
entre os contextos analisados, os estudos apresentam uma uniformidade quanto a associagao
entre o uso recreativo de medicamentos para disfungdo erétil, como o Viagra®, e
comportamentos sexuais de risco, especialmente entre homens que fazem sexo com homens.

O Quadro 2 detalha os principais aspectos metodologicos dos estudos incluidos na

revisdo, com destaque para os objetivos, natureza dos delineamentos empregados e



18

caracteristicas das amostras populacionais investigadas. A andlise desses elementos permite
compreender melhor o enfoque de cada pesquisa, bem como as especificidades dos grupos
estudados, predominantemente compostos por homens que fazem sexo com homens (HSH) e

usuarios de substancias psicoativas em contextos de risco para infec¢do por HIV.

Quadro 2: Objetivo, natureza e caracteristicas da amostra populacional dos estudos incluidos na revisdo.

Autores Objetivo Natureza do estudo Amostra

DE LA MORA, et | Descrever as praticas de | Estudo  descritivo e | 190 usuarios de PrEP com

al. chemsex em usudrios de | transversal; média de idade de 35 anos,
PrEP do Hospital Clinico | questionarios aplicados | sendo 99% homens gays,
de Barcelona (HCB). entre novembro de 2019 | bissexuais e HSH.
e outubro de 2020
GARIN, et al. Avaliar a prevaléncia e o | Estudo observacional e | 208 PVHIV internadas em
impacto clinico do uso de | transversal; um hospital universitario em

drogas  recreativas  em | questionarios aplicados | Barcelona, Espanha.
pessoas vivendo com HIV | entre abril e dezembro
(PVHIV) em tratamento | de 2015

com terapia antirretroviral
de alta eficacia (HAART).

GRABOVAC, et al. | Determinar a prevaléncia de | Estudo transversal; | 438 participantes
uso de drogas ¢ polidrogas | questionarios realizados | soropositivos,
em pessoas vivendo com | em clinicas de | predominantemente homens
HIV em Viena, Austria. tratamento para HIV em | homossexuais.

Viena, Austria entre 1
de dezembro de 2016 e
1 de junho de 2017.

HAMMOUD, et al. | Descrever a prevaléncia e | Estudo prospectivo e | 1831 participantes, entre
contexto de uso | observacional com | homens gays, bissexuais ¢
concomitante de | dados retirados dos | HSH soronegativos para
metanfetamina, Truvada™ | questionarios aplicados | HIV, com média de idade de
(emtricitabina/tenofovir) e | no Following Lives | 37,3 anos.

Viagra™ (sildenafila) ou [ Undergoing Change
outro medicamento para | (FLUX) entre janeiro e

disfungdo erétil. julho de 2017.

LISBOA, et al. Caracterizar 0 uso | Estudo transversal; | 64.655 participantes entre
sexualizado de drogas | dados obtidos do Latin | homens gays e HSH maiores
(SDU) em homens gays e | America Men who de 18 anos (média de idade
outros homens que fazem | have Sex with Men | de 30 anos).
sexo com homens (HSH) de | Internet Survey
18 paises da América | (LAMIS-2018)
Latina. realizado entre janeiro e

maio de 2018.

RYAN, et al. Reportar mudangas no | Estudo transversal; | 2852 participantes, sendo
padrdo de uso de drogas | dados obtidos de | 1299 da primeira aplicacdo e
entre homens gays, | questionario  aplicado | 1553 da segunda aplicagdo

bissexuais e outros homens | em servico de satde | do  questionario,  entre
que fazem sexo com | para homens gays, | homens gays, bissexuais e
homens em um servigo de | bissexuais ¢ HSH entre | HSH com média de idade
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sauide  comunitdrio em | agosto de 2013 e | entre 26 e 38 anos.
Melbourne, Australia. outubro de 2014.

Fonte: elaborada pelo autor

A andlise dos estudos incluidos revela uma predomindncia de delineamentos
observacionais, especialmente estudos transversais, o que ¢ coerente com o objetivo de
identificar associacdes entre o uso de substancias e comportamentos sexuais de risco. As
amostras analisadas foram majoritariamente compostas por homens que fazem sexo com
homens (HSH), com idade predominante entre 18 e 40 anos, o que evidencia a
vulnerabilidade desse grupo as infecgdes sexualmente transmissiveis, em especial ao HIV.
Outro ponto relevante ¢ a presenca frequente do uso concomitante de sildenafila com
substancias psicoativas como metanfetamina, cocaina e alcool, caracterizando praticas de
policonsumo em contextos sexuais. Esses achados reforgam a complexidade dos
comportamentos de risco e a importancia de estratégias integradas de prevencao e educagio
em saude.

Além dos estudos incluidos na revisao, outras publicagdes contribuem para aprofundar
a discussdao. Um estudo realizado em Belgrado, na Sérvia, com 469 participantes, identificou
que 16,2% relataram o uso de medicamentos para disfungdo erétil em praticas de chemsex,
sendo que 46,1% desse grupo eram soropositivos para o HIV (Bjekic ef al., 2023). Esses
dados fortalecem a hipotese de associagao entre o uso recreativo da sildenafila e a maior
exposi¢do ao HIV, especialmente em contextos marcados por multiplos fatores de risco.

Apesar da variagdo no tamanho das amostras dos estudos analisados — de 190 a mais
de 64 mil participantes —, observa-se uma relativa homogeneidade quanto ao perfil
populacional investigado, centrado em HSH adultos jovens. Essa caracteristica representa
uma limitagdo importante da revisdo, pois restringe a compreensdo sobre o uso da sildenafila
em outros grupos, como homens heterossexuais e individuos de faixas etarias mais elevadas.
Nesse sentido, Jones, Patsdaughter e Cardenas (2012) discutem as dificuldades metodoldgicas
e psicossociais no recrutamento de homens heterossexuais mais velhos para estudos sobre o
uso de medicamentos para disfun¢do erétil, evidenciando a necessidade de abordagens mais
inclusivas e representativas em futuras pesquisas.

O Quadro 3 sintetiza os achados relacionados ao status sorologico para HIV, ao uso de
sildenafila e aos comportamentos de risco associados nos diferentes recortes populacionais

avaliados.
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Quadro 3: Status da amostra de infec¢ao por HIV, uso de sildenafila e comportamentos de risco reportados nos

artigos incluidos na revisao.

Autores

Status da amostra de
infecgdo por HIV

Uso de sildenafila

Comportamentos de risco

DE LA MORA, et al.

Usuarios de PrEP
testados para HIV (1
amostra positiva)

53 participantes referiram
fazer uso da sildenafila
(50% da parcela que
relatou pratica de chemsex)

97% do n=190 afirmou a
pratica de sexo sem

preservativo com multiplos
parceiros;
83 (45%) relataram testes

positivos para alguma IST no
ultimo ano;
6 participantes afirmaram fazer

uso de drogas pela via
endovenosa;
Em 31% dos individuos

testados (n=180), pelo menos
uma amostra retornou positiva
do teste PCR em urina, faringe
ou mucosa retal para ISTs
bacterianas (n=56)

GARIN, et al. Pessoas vivendo com | 28.3% dos participantes | 38% da amostra total afirmou
HIV, sendo 83.2% da | que reportaram engajar nas | engajar-se em praticas sexuais
amostra com carga | praticas de  chemsex | sem preservativos, dos quais
viral indetectavel fizeram uso de sildenafila | 53% eram usuarios recreativos.

nos ultimos 12 meses.
33.7% dos usuarios recreativos
15 individuos que fizeram | afirmaram ter mais de 10
o wuso de sildenafila | parceiros nos ultimos 12 meses
apresentaram interacao
medicamentosa em
potencial com a terapia
antirretroviral.
GRABOVAGC, et al. Pessoas vivendo com | Terceira substancia mais | 42,4% das pessoas que fizeram

HIV

consumida (24%), atras da
Cannabis e de nitritos
(poppers). Dados obtidos
de uso sem prescri¢ao (11
participantes faziam uso
com prescricado médica)

uso de drogas nos ultimos 6
meses reportaram pratica de
$ex0 sem preservativo.

HAMMOUD, et al.

Nao positivos para
HIV (autodeclaragdo)

28.3% dos participantes
relataram o uso de
medicamentos para

disfungdo erétil em 2017
(18.8% em 2014).

Homens que faziam uso
combinado de metanfetamina e
medicamentos para disfungdo
erétil  demonstravam  vida
sexual mais ativa, com
engajamento em praticas de
sexo grupal e sem preservativo
com parceiros casuais.

LISBOA, et al.

Autodeclaragdo: 27%

dos que praticam
chemsex  relataram
ser portadores de

HIV, em comparacao
com o grupo de ndo

14,7% dos participantes
fizeram uso de sildenafila
de forma recreativa e/ou
durante o sexo.

No Brasil, o numero
corresponde a 15,5% da

O indice de participantes que
afirmaram ter entre 11-20
encontros sexuais de forma
casual sem preservativo no
altimo ano é maior dentre os
praticantes de chemsex (4.9%
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usuarios (14.3%)

amostra de brasileiros e
29,68% da amostra total.

vs. 1.6%)

Maior prevaléncia de ISTs
entre praticantes de chemsex:
hepatite C (1.7% vs. 0.8%),
clamidia (7.6% vs. 3.8%),
gonorreia

(21.7% vs. 11.7%), sifilis
27.1%  vs.  145%), e
condiloma (25% vs. 15.4%).

RYAN, et al.

0.9% dos testes feitos
nos primeiros 12
meses foram

Viagra®/Cialis®
mencionado em 12.9% dos
questiondrios na segunda

O uso de drogas foi associado
com a ocorréncia de sexo anal
com mais de 10 parceiros em

seis meses. uso inconsistente de
preservativos e sexo grupal.

positivos para HIV aplicagdo.

Uso de Viagra®/Cialis®
foi associado com o dobro
de ocorréncias de sexo sem
preservativo com parceiros
casuais e¢ 5 vezes mais
ocorréncias de sexo anal
com mais de 10 parceiros
em seis meses..

Fonte: elaborada pelo autor

A populagdo analisada nos estudos demonstra-se heterogénea quanto ao perfil
soroldgico de HIV: De La Mora ef al. adotaram como critérios de exclusao a participagao de
individuos soropositivos, enquanto que Hammoud et al. incluiram apenas participantes sao
soronegativos autodeclarados - ambos com foco no uso de profilaxia pré-exposi¢do (PrEP).
Por outro lado, os estudos de Grabovac et al. e Garin et al. concentraram-se em pessoas
vivendo com HIV (PVHIV), vinculadas a servicos especializados. ; Ja os levantamentos de
Lisboa et al. e Ryan et al. incluiram o perfil sorolégico como variavel de anélise, sendo este
ultimo realizado em um centro de testagem para HIV.

Apesar das diferengas no perfil sorologico, o uso de sildenafila no contexto das
praticas de chemsex revelou-se uma constante em diferentes populacdes e cendrios. m Garin
et al. e Hammoud ef al., 28,3% dos participantes relataram o uso da substancia - com o
segundo estudo evidenciando um aumento de 4,2% no consumo ao longo de trés anos, o que
pode indicar uma tendéncia crescente. Em Lisboa et al., cuja amostra abrangeu 18 paises
latinoamericanos, o uso foi de 14,7% sendo que, no recorte brasileiro, esse valor foi de
15,5% o que correspondeu a representando 29,68% da amostra nacional. Os estudos de
Grabovac et al. e De La Mora et al., apresentaram taxas de 24% e 50% respectivamente -

neste ultimo, a sildenafila foi apontada como a terceira substincia mais consumida , atras

apenas da maconha e dos poppers. No estudo de Ryan et al., 12,9% dos participantes
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relataram o uso de sildenafila, associando-se a um risco duas vezes maios de sexo anal
desportegido com parceiros casuais quando comparado ao uso de outras substancias..

Esses dados reforcam a presenga significativa da sildenafila no contexto do chemsex,
independentemente do status sorologico dos participantes. O uso do farmaco, muitas vezes em
associacdo a outras substancias psicoativas, contribui para o prolongamento das relagdes
sexuais, reducdo da percepcdo de risco e maior exposicdo a praticas de alto risco, como 0 sexo
anal desprotegido e multiplos parceiros (Bourne et al., 2015; Schifano et al., 2025). Além
disso, o crescimento do uso relatado em estudos longitudinais, como o de Hammoud et al.,
sugere a necessidade de monitoramento continuo desse fendmeno e da incorporagao de
estratégias especificas nos programas de preveng@o, que contemplem ndo apenas o acesso a
PrEP, mas também a reducdo de danos associados ao uso recreativo de medicamentos (Stuart

e Weymann, 2015).
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6. CONCLUSAO

O presente estudo buscou compreender a relagdo entre o uso indiscriminado de
sildenafila e o risco de infec¢do pelo HIV, com base em uma revisao integrativa da literatura
cientifica recente. Os dados obtidos indicam uma associa¢do relevante entre o consumo
recreativo de sildenafila — especialmente em contextos de chemsex — e a adogdo de
comportamentos sexuais de alto risco, como sexo desprotegido, multiplos parceiros € o uso
concomitante de substincias psicoativas. Tais praticas aumentam significativamente a
vulnerabilidade a infecgdes sexualmente transmissiveis, com destaque para o HIV/AIDS.

Observou-se que a maioria dos estudos analisados concentrou-se em populagdes
compostas majoritariamente por homens gays, bissexuais e outros homens que fazem sexo
com homens (HSH), o que representa uma limitacdo quanto a generalizagdo dos dados para
outras identidades de género e orientagdes sexuais. Além disso, o uso da sildenafila como
facilitador da performance sexual em contextos de uso de substancias tende a ser
subnotificado, dificultando uma compreensdo mais abrangente da extensdao do problema.

A ampla disponibilidade da sildenafila, facilitada por sua dispensacdo sem retencao de
receita médica, reforca a necessidade de politicas publicas mais rigidas e acdes educativas
voltadas ao uso racional de medicamentos, especialmente aqueles com potencial de uso
recreativo e risco de interacdes perigosas.

Conclui-se, portanto, que o uso indiscriminado da sildenafila, além de refletir questdes
socioculturais relacionadas a performance sexual e a medicalizagdo do prazer, configura um
fator de risco relevante para a infeccdo por HIV. Diante deste cenario, torna-se urgente
fomentar estratégias de prevencdo combinada, educagcdo em satde sexual e regulacdo mais
efetiva sobre a comercializagdo de medicamentos como a sildenafila, com foco na promocao

do uso consciente e na redugdo de danos associados a praticas sexuais de risco.
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