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RESUMO

INTRODUCAO: A Resolugio da Diretoria Colegiada n°® 153 de 2004 da ANVISA
determinava que homens que se relacionaram sexualmente com outros homens nos ultimos 12
meses sao considerados inabilitados para doar sangue ou hemocomponentes por se encaixarem
em situacao de risco acrescido para provocar infecgdes transmissiveis por transfusdo. Essa
proibicdo ¢ heranga da epidemia de AIDS nas décadas de 1980 e 1990, em que gays,
hemofilicos e usudrios de substancias injetdveis eram considerados grupo de risco para o virus
HIV e os exames necessarios para o diagnostico eram escassos. O desenvolvimento de métodos
diagnosticos, educagdo sexual para o sexo protegido e novas condutas em satde ndo foi
acompanhado pelos 6rgdos governamentais brasileiros até surgir o cendrio da pandemia do
novo coronavirus em 2020, ocorrendo a da restricdo da ANVISA para a possibilidade de doacao
igualitaria independente da orientacdo sexual. OBJETIVO: Identificar na literatura cientifica
académica as evidéncias epidemioldgicas sobre a proibi¢do de doacdo de sangue por homens
homossexuais. METODO: Trata-se de uma revisio sistematica da literatura com suporte
documental, utilizando-se o modelo PRISMA. As buscas foram realizadas nas bases de dados
MEDLINE/PubMed e LILACS. Incluiram-se estudos realizados de 2004-2020 que abordam a
base teorico-técnica da doag¢do de sangue por homossexuais masculinos para a analise das
variaveis: evidéncias positivas e evidéncias negativas. A qualidade dos estudos foi avaliada
com base na iniciativa STROBE. Foi realizado uma pesquisa e andlise de documentos oficiais
referenciados ao Ministério da Saude do Brasil. RESULTADOS: Foram analisados 11 artigos,
os quais 6 respondiam ao objetivo principal deste trabalho. Cerca de 80% da amostra concluiu
que os beneficios da inclusdo de homens que fazem sexo com outros homens ¢ maior que
evidéncias negativas para a exclusdo desses, os autores ainda reforcam que ¢ extremamente
necessario a educacdo sexual da populacdo em geral sobre comportamentos de risco.
CONSIDERACOES FINAIS: A literatura cientifica evidenciou que o ideal para os bancos de
sangue mundiais ¢ basear sua triagem em comportamentos de risco, independente da orientacao
sexual do doador. A inclusdo de homens homossexuais na amostra ndo traz perigos, pelo
contrario, contribui para o aumento de bolsas de sangue e popularizagdo da pratica. No Brasil,
apesar de ter sido motivada pelo Judiciario, a mudanga do adiamento de 12 meses para a analise

de riscos individuais ¢ ratificada pelas evidéncias epidemioldgicas.

Palavras-chave: Doacdo de sangue; homens homossexuais; HSH; Medicina; Satude Publica.



ABSTRACT

BACKGROUND: In Brazil, the Collegiate Board's Resolution by ANVISA No. 153 of 2004
determined that men who had sexual intercourse with other men in the past 12 months are
considered incapable of donating blood or blood components because they’re in an increased
risk’s situation for causing transmissible infections by transfusion. This prohibition’s an AIDS
epidemic’s legacy in the 1980s and 1990s, in which gay men, hemophiliacs and injecting
substance users were considered risk groups for the HIV virus and the necessary tests for
diagnosis were scarce. The diagnostic methods’ development, sex education for protected sex
and new health behaviors wasn’t followed up by the Brazilian government agencies until the
new coronavirus pandemic scenario emerged in 2020, with the ANVISA’s restriction to the
equal donation’s possibility sexual orientation’s regardless. OBJECTIVE: Identify in the
academic scientific literature the epidemiological evidence on the blood donation’s prohibition
by homosexual men. METHOD: This is a systematic literature review with a legal documents
support, using the PRISMA model. Searches were performed in the MEDLINE/PubMed and
LILACS databases. Studies carried out from 2004-2020 that address the theoretical-technical
basis with blood donation by male homosexuals were included for the variables’ analysis:
positive evidence and negative evidence. Study quality was assessed based on the STROBE
initiative. The official documents referenced to the Brazil’s Health Ministry was researched and
analyzed out. RESULTS: 11 articles were analyzed, 06 (six) which responded to this work’s
main objective. About 80% of the sample concluded that the MSM’s inclusion benefits are
greater than the negative evidence for their exclusion, the authors also reinforce that it’s
extremely necessary to educate the general population about risk behaviors. FINAL
CONSIDERATIONS: Scientific literature has shown that the ideal for blood banks worldwide
is to base their screening on risk behaviors, the donor's sexual orientation regardless. The
homosexual men’s inclusion in the sample doesn’t bring dangers, on the contrary, it contributes
to the blood samples’ increase and the practice’s popularization. In Brazil, despite being
motivated by the Judiciary, the change from the 12-month delay to the individual risks’ analysis

is confirmed by epidemiological evidence.

Keywords: Blood donation; gays; MSM; Medicine; Public Health.
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1. INTRODUCAO

A doacgdo de sangue ¢ um direito humano que se baseia no dever de solidariedade do cidadao e
da cidada para com a comunidade (1). Essa pratica ¢ impar para que diversos procedimentos da
Medicina acontecam pela propria essencialidade do sangue para o organismo, que ¢€
insubstituivel, por isso a pratica da doagdo, sendo o inico método de obté-lo, ¢ fundamental a
continuidade da vida. A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) preconiza que as acdes desde
a coleta a distribui¢do do conteudo sanguineo sejam de responsabilidade de cada pais por meio
de redes integradas e regimento politico nacional para implementagao de padrdes uniformes no

territorio (2).

No Brasil, o Programa Nacional do Sangue e Hemoderivados (Pro-Sangue), criado em 1980,
representou o inicio da organiza¢ao de hemocentros e implantacdo de métodos seguros para
doagdo voluntaria e para a transfusao no receptor (3). A manutencao de toda a cadeia produtiva
do sangue e atendimento do candidato deve ter feito sob os principios da universalidade,
integralidade e equidade no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS), politica publica de
Estado que regulamenta toda a hemorrede no Brasil, garantindo a doagdo voluntdria e sem

custos para o doador de acordo conforme preconiza a Lei 10.205/01 (1,4).

Em 1981, o Centro de Controle de Doengas dos EUA reconheceu a Sindrome da
Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA) como entidade nosoldgica e grupos de risco especificos
relacionados a infec¢do pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV): usuérios de drogas
injetaveis (UDI), hemofilicos e homossexuais (5,6). A epidemia da AIDS (SIDA, em lingua
inglesa) nos anos 80 foi fator significativo para mudancas na triagem clinica e exclusao de
varios doadores e doadoras apo6s ter sido estabelecido que a transfusdo sanguinea era potencial
fonte de transmissao do HIV (5). Em 1992, a Food and Drug Administration (FDA)
recomendou a exclusdo de todos os homens que fizeram sexo com outro homem desde 1977 da
possibilidade de doar, e, mesmo com o avanco da ciéncia e obrigatoriedade de testes de

rastreamento do HIV, ainda ndo se devia aceitar homossexuais nos bancos de sangue (6).

No Brasil, em 1984, cerca de 70% dos casos de sorologia positiva eram de homens
homossexuais e bissexuais, todavia essa grande disseminagdo inicial entre a populacdo gay
chegou a estabilizacao do nimero de novos casos nos anos 2000 em 16% gragas a mobilizagao
social e mudanga comportamental por meio de educagdo em saude sobre sexo seguro (7,8). A

infec¢cdo adquirida através de transfusdes sanguineas também entrou em declinio ao perpassar
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dos anos, o controle da qualidade do sangue e hemoderivados ¢ a triagem de alta sensibilidade
do HIV, obrigatoriamente, por duas metodologias e/ou antigenos diferentes reduziram o risco
de transmissdo e de doagdes potencialmente infecciosas ndo serem detectadas ou liberadas por

engano (3,7,9).

Apesar do avango cientifico, os critérios da Resolucao da Diretoria Colegiada RDC n°® 153 de
2004 da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (ANVISA) orientam para a selecdo do
doador em relagdo ao estilo de vida e classificam homens que tiveram relagdo sexuais com
outros homens ou parceiras destes em situagdes de risco acrescido, sendo inabilitados de doar
por 1 ano (1). Nos ultimos 20 anos, nao existiu distingdo entre HSH de acordo as suas praticas
sexuais, ja que todos sdo considerados em risco Unico, enquanto ha aqueles podem ter menor
exposi¢do, como em relacionamentos monogamicos, além disso destaca-se a
heterossexualizacdo e feminizagao nas categorias de transmissao do virus HIV, o qual nao deve
ser relacionado diretamente ao homem homossexual, e sim a um comportamento de risco, que

ndo ¢ proprio de um grupo identitario socialmente construido (7,10).

O desenvolvimento de métodos diagnoésticos, educagdo sexual para o sexo protegido e novas
condutas em saude ndo foi acompanhado pelos 6rgaos governamentais que, apesar de exigirem
que toda amostra sanguinea doada seja testada, perderam cerca de 18 milhdes de litros de
sangue, como ressalta Carbonari, apud Souza Junior et al., com essa acdo discriminatoria
enquanto os bancos de sangue mal alcancavam o valor basal (11). Dez anos depois da RDC
n°153/04, a ANVISA mantinha a proibi¢ao na RDC n°34/14, seguida pelo Ministério da Satude
com a publicacdo da Portaria n® 158/16 ocasionando grande debate politico acerca da
inconstitucionalidade dessas posicdes, ja que a mesma Portaria declara que ndo deve ser usada
como critério de doagdo a orientagdo sexual do doador. No julgamento da Ag¢do Direta de
Inconstitucionalidade n. 5543/2017, o Ministro Relator Edson Fachin declara que a proibi¢ao
¢ “afronta a dignidade humana, aos direitos da personalidade, a igualdade e a liberdade de
pessoas homossexuais”, configurando discrimina¢do indireta, segundo Brunneto apud Rios,
porque, apesar de nao ser uma proibicdo definitiva, o periodo de 12 meses de abstinéncia

promove uma limitagao desproporcional e viola a propria forma de existéncia (12).

O julgamento permaneceu no Supremo Tribunal Federal até maio de 2020, com a revogacao da
restricado aos homens que fazem sexo com outros homens, a decisdo aconteceu em meio ao
cenario da pandemia provocada pelo novo corona virus em que os bancos de sangue por todo

pais registravam baixas consideraveis no estoque, veiculos da imprensa brasileira, utilizados
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neste trabalho pela escassez de artigos cientificos acerca do tema ainda no atual ano, registraram

que doadores e bolsas arrecadadas diminuiram em 15 estados e no Distrito Federal (13,14).

A decisdo juridica, por mais que pertinente, nao analisa aspectos técnicos condizentes a Satude.
Paises como EUA, Canada, Franca e Inglaterra t€ém postura de total exclusdo aos doadores
homens praticantes de sexo com outros homens, o Brasil e a Argentina preconizam 12 meses
de abstinéncia antes da doagdo, ja a Italia e a Espanha ndo possuem politicas especificas para
grupos e sim a comportamentos de risco (6). A mudanga nas normas brasileiras da restricao que
limitava a doagao por homens homossexuais se insere em um contexto que o pais tem politicas
publicas voltadas a essa populagdo, principalmente no campo da Saude, e aprovacao de medidas
que revoguem direitos antes violados e preconceitos estabelecidos, como a aprovagdo do
casamento homoafetivo e adocao de criangas por casais homoafetivos (15). Também se entende
a mutabilidade do pensamento cientifico ao longo dos anos quando a OMS retirou
“homossexualismo” da categoria de transtornos mentais da Classificagdo Estatistica

Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Saude (CID) ha 30 anos (16).

Mostra-se necessario uma busca cientifica na literatura existente que explore os dados
epidemiologicos dentro do universo biomédico, em consideragdo ao processo discriminatdrio

que a comunidade gay luta ativamente pelo fim.

“Dessa forma, enfrentar toda a discriminagao e exclusdo social
implica em promover a democracia social, a laicidade do
Estado e, ao mesmo tempo, exige ampliar a consciéncia
sanitaria com mobilizacdo em torno da defesa, do direito a
saude e dos direitos sexuais como componente fundamental da
saude.” Politica Nacional de Satude Integral de 1ésbicas, gays,

bissexuais, travestis e transexuais

A importancia da doagdo de sangue como uma pratica social que pode ser determinante para
salvar vidas mostra a relevancia e o apelo ético da compreensdo do acervo cientifico que a
Epidemiologia vem mostrando desde 2004 até¢ a mudanga somente em 2020 da restricao da

ANVISA para a possibilidade de doagao igualitaria independente da orientagao sexual.
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2. OBJETIVOS
Geral:

Identificar na literatura cientifica académica as evidéncias epidemiologicas sobre a proibigao

de doagdo de sangue por homens homossexuais.
Especificos:

e Apresentar as condi¢cdes acerca dos beneficios e/ou aspectos negativos da doagdo de
sangue por homens homossexuais.

e Analisar a frequéncia de homens homossexuais que se interessam em doar sangue.

e Descrever os documentos politicos que orientam as politicas publicas de doacdo de

sangue por HSH no Brasil.

3. REVISAO DE LITERATURA
Doacio de sangue: historicos

A utilizagdo do sangue humano para a transfusao sanguinea se inicia na histéria no século XVII,
perpassando por mortes e uma proibi¢ao da pratica que perdurou até o inicio da fase cientifica
da hemoterapia em 1818, possibilitando o estudo dos grupos sanguineos e fator Rh por
Ladsteiner no século XX (3). A descoberta de produtos anticoagulantes, como citrato de sédio
e acido citrico, citrato e destrose (ACD), permitiu a estocagem de sangue em bancos e envia-
lo para hospitais de campanha nas Grandes Guerras Mundiais. No Brasil, o Servico de
Transfusdo de Sangue (STS), fundado em 1933 na entdo capital do pais, Rio de Janeiro, foi
base para o comeco de estudos cientificos e criagdo de filiais pelo pais acerca do papel e
importancia do sangue (3,5). O processo se iniciou como a venda de um produto, o sangue
humano, para hemocentros, sendo responsabilidade desses o pagamento ao “doador” e perdurou
até 1950 quando a primeira lei federal acerca da doagdo voluntdria determinava que o cidadao

estaria cumprindo um dever a patria e esse ato deveria ser louvado (17).

A medicina transfusional € a aplicagdo pratica de biologia molecular, imunologia e hematologia,
de indicagdo criteriosa, pois traz riscos como qualquer outro procedimento médico. A
regulamentagdo ¢ feita pela ANVISA baseada na Lei 10.205/01, com grande destaque a
protecao da satde do doador e do receptor através da triagem clinica e explicacdo de todos os

procedimentos realizados no doador e o direito a informacao sobre a origem e procedéncia da
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bolsa sanguinea que serd utilizada no receptor (1,3,17). A sistematizagdo dos processos que sao
realizados ¢ detalhada e rigorosa com uma série de exigéncias legais, constituindo nove etapas
que definem o ‘Ciclo do Sangue’: captacdo do doador, conscientizag¢do, cadastro, triagem
clinica, triagem hematologica, coleta, triagem laboratorial das amostras, distribui¢@o e entdo os
proprios procedimentos transfusionais (18). Em 2018, apenas 1,8% da populacdo brasileira ¢
doadora, um pouco mais da metade recomendada pela OMS, 3% da populagdo, um estudo
realizado por Pereira et al reconhece que vérias etapas sdo deficientes em manter o doador
potencial e o afastam ao ndo esclarecer medos e razdes de um impedimento a doagdo, além de

campanhas pouco esclarecedoras e sensibilizadoras da importancia da pratica de doar (19).
O virus HIV e a epidemia de AIDS: um atravessador para a politica de doacio de sangue

Um dos grandes medos dos doares potenciais ¢ a possibilidade de contrair doengas. E conhecido
que alguns virus como o da Hepatite B e C podem ser transmitidos pela transfusdo sanguinea,
entretanto a maior fonte de preocupacao ¢ o virus HIV. O HIV ¢ um retrovirus que infecta
células do sistema imune causando uma destrui¢do progressiva dessas e, por consequéncia, a
deficiéncia imunoldgica sistémica. O ciclo viral ocorre principalmente pela enzima
transcriptase reversa, permitindo ao virus replicar seu material genéticoem DNA, podendo ficar
latente por meses ou anos utilizando da mecanica da célula hospedeira para a producao de mais
genomas virais até seu momento litico, sendo um mecanismo importante de destruicdo de
linfécitos, em destaque o TCD4, célula central do sistema imune. A fase de laténcia ou fase de
eclipse ¢ um periodo o qual nao € possivel detectar a presenca do virus no sangue logo apos a
exposicdo, todavia o avango da ciéncia com exames de IV geragdo possibilita a identificagdo
simultanea o antigeno P24 e anticorpos especificos anti-HIV em 15 dias. As vias de transmissao
sdo através contato sanguineo e com derivados do sangue e de mae para filho e principalmente

pela via sexual, sendo a anal a forma que oferece mais riscos (20).

O virus HIV causa a sindrome da imunodeficiéncia humana, AIDS em inglés, descoberta em
1981 que se manifesta clinico patologicamente pela suscetibilidade aumentada a infecg¢des
oportunistas como consequéncia do déficit de células imunes. A epidemia da AIDS envolveu
aspectos proprios do ser humano como a sexualidade, preconceitos, uso de drogas, a
confidencialidade e a propria saude publica. Identificados trés grupos de risco para sindrome,
0s gays, usuarios de drogas injetaveis (UDI) e hemofilicos, sendo o primeiro o mais afetado e

maior parte dos casos no inicio dos anos 80, foi relacionado a AIDS como a “peste gay”.



16

J& no século XXI, demonstra-se uma segunda conjuntura relacionada a padrdes
comportamentais de risco e feminizagdo e heterossexualizacao da transmissao do virus , mas

ainda com carregada homofobia da populacdo em geral (21,22) .
Testagem sanguinea: entre a suficiéncia técnica e a restricaio moralista

A etapa de triagem laboratorial das amostras sanguineas ¢ fundamental e obrigatoria para a
deteccao de doencas transmissiveis por transfusao (DTT) e garantir a seguranca do processo, o
qual deve ser realizado de acordo com a RDC n° 57/2010 da Anvisa e Portaria MS/GM n°
1353/2011. A testagem ¢ realizada para a hepatite B e C, infec¢do por HTLV I e II, virus T-
linfotropico humano I e II, infeccdo por HIV, Doenca de Chagas e sifilis. Para o virus HIV,
utiliza-se a técnica molecular em cadeia da polimerase (PCR), permitindo detectar quantidades
virais menores antes mesmo da resposta por anticorpos e antigenos, associada a ela também ¢

utilizada a sorologia para que nao ocorra a transmissao imperceptivel do virus (3).
Grupos de risco

Em relacdo a infecgdo pelo virus HIV, era considerado que homens que mantivessem relagdes
sexuais com outros homens eram do grupo de risco a exposi¢do viral, ou seja, faziam parte da
populagdo propensa a adquirir determinada doenga por suas caracteristicas. Entende-se que ¢
erronea essa classificacdo pois independentemente de orientagdo sexual ou identidade de
género, qualquer ser humano estd sujeito a infecgdo por HIV desde que pratique
comportamentos de risco como a pratica sexual sem protecdo ou multiplos parceiros (6,10).
Ainda a associagdo entre homens homossexuais como um grupo de risco a AIDS reforga
padrdes de estigma discriminatorios ¢ a ideia de falsa seguranga entre pessoas que tém
comportamentos de risco, mas ndo percebem ja que ndo se identificam como homossexuais, ou

seja, estariam fora do risco. (23).
Visibilidade e terminologias

HSH, homens que fazem sexo com homens, ¢ uma expressao da epidemiologia que se refere a
pessoa do sexo masculino que mantém atividade sexual com pessoas do sexo masculino, mas
que ndo se identifica como gay. (24). E utilizada como um termo que se afasta da concepgio
do homossexual e abrange a pluralidade da pratica sexual baseada na expressao da sexualidade,

sem abordagem afetiva (25,26).
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Entretanto, existe uma discussdo politica, levantada também pelo Dr. Luiz Mott, que a
expressao HSH desconsidera a comunidade gay e travesti. que se identificam com o termo

homossexual e que fazem parte do grupo social que verbalizaram sua identidade (27).

O presente trabalho utiliza o termo “HSH” em grande parte do texto pois a RDC n°® 153/04 e
manuais técnicos utilizam essa terminologia. A autora e o autor reconhecem o conceito

cientifico "homossexual", com significado politico de identidade e representatividade.

4. METODO
4.1 Desenho de estudo

O estudo consiste em uma revisao sistemdtica da literatura com suporte documental, para
proporcionar uma analise e compreensao mais rica € especifica sobre a base tedrica sobre a

doagdo de sangue e a restri¢ao a homens que fazem sexo com outros homens.
4.2 Estratégia de busca

O presente trabalho utiliza a metodologia recomendada Preferred Reporting Items for
Systematic Reviwesand Meta-Analyses (PRISMA) como guia para construcdo da revisdo
sistematica (28). O trabalho foi realizado através da busca de artigos disponiveis nos bancos de
dados eletronicos: PubMed e LILACS. O uso dos descritores foram obtidos no Medical Subject
Heading (MeSH), no Descritores em ciéncia da saude (DeCS); (“blood donor” OR “blood
donation” OR “blood transfusion) AND (gay OR MSM OR “homosexual men”) e (“doacdo
de sangue” OR “doador de sangue” OR “transfusao de sangue” OR “transfusdo sanguinea’)

AND (gay OR homossexual OR HSH).
4.3 Critérios de inclusdo

Foram utilizados artigos publicados de 2004-2020 que abordam a base teorico-técnica da
doacdo de sangue por homossexuais masculinos, nos idiomas Portugués e Inglés, linguas de

dominio da pesquisadora, para uma coleta mais abrangente.
4.4 Critérios de exclusdo

Estudos que a populagdo ndo seja exclusivamente de homens homossexuais e bissexuais. Foram
descartados estudos de relatos de casos e séries de casos por serem especificos em no maximo

10 situagdes.
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4.5 Identificacdo, triagem e elegibilidade

Os trabalhos foram identificados pelo autor e pela autora, que realizaram a leitura dos titulos e
resumos para serem triados de acordo com os critérios de inclusdo e exclusdo apresentados.
Posteriormente, cada artigo selecionado na fase de triagem foi revisado de forma independente
na integra pelo autor e pela autora para inclusao na analise qualitativa. Aqueles estudos que nao
apresentaram, em sua estrutura, titulos que preencham os critérios nao foram selecionados para
a leitura do texto completo. Nao foram descartados os estudos que apresentaram os titulos
condizentes com tais critérios, mas que nao tiveram resumo em sua composi¢do, a fim de
aumentar a amostra de artigos. Em ambas as fases, as divergéncias foram resolvidas por
discussdo. Para inclusdo na andlise quantitativa, os estudos foram selecionados por consenso
entre o autor e a autora. Aqueles que atenderam aos critérios de inclusdo da amostra foram
triados a fim de definir a sua elegibilidade. Apos essa triagem, os artigos foram acessados e

lidos por inteiro, confirmando a sua inclusdo na revisao sistematica.
4.6 Produgao de dados

Os dados de cada artigo selecionado foram extraidos de forma independente por 2 revisores por

meio de planilha elaborada pelo autor e autora, que inclui:

4.6.1Caracteristicas do estudo

Autores, pais de publica¢do, tipo de estudo, ano de publicagdo e tempo de estudo.
4.6.2 Caracteristica da amostra

Os artigos foram analisados de acordo com as varidveis: evidéncias positivas e evidéncias
negativas. As divergéncias nos dados extraidos foram revisadas pelo autor e pela autora e as

discordancias foram resolvidas por discussao.
4.7 Avaliagao da qualidade dos estudos selecionados

A qualidade dos estudos selecionados foi avaliada a partir da metodologia e resultados com
base na iniciativa Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology
(STROBE), validada em portugués, com ponto de corte considerado adequado acima de 80%

neste estudo (29,30).
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4.8 Plano de analise de dados

Os dados obtidos foram organizados em planilha do programa Excel. Em seguida, foram
apresentados na forma de tabelas (ou quadros), seguindo a seguinte sequéncia: caracterizagao
dos artigos selecionados, descricdo dos aspectos metodologicos dos estudos selecionados e

apresentacao das variaveis estudadas.
4.9 Aspectos éticos

Por se tratar de uma revisdo sistematica com suporte documental, ambas trilhas se referem a
legado analitico para dominio publico. Os dados foram recolhidos de artigos previamente
publicados e sem envolvimento de seres humanos, portanto, ndo se faz necessaria a submissao

ao CEP/CONEP.
4.10 Analise documental

Foi realizado uma pesquisa e analise de documentos oficiais, como portarias, resolugdes, leis,
declaragdes, regulamentos, divulgados pelas instituicdes publicas brasileiras referenciadas ao

Ministério da Saude.

5. RESULTADOS

A busca de artigos foi realizado no Pubmed e Bireme com os descritores citados anteriormente,
além dos critérios de idioma e intervalo do ano de publicacdo como filtros de pesquisa nos
bancos de dados. O resultado da busca foi triado pelo titulo dos artigos com posterior analise

dos resumos e aplicacdo dos critérios de elegibilidade.

Foram encontrados 207 relatos ao total, destes, 131 ndo contemplavam os critérios passiveis de
inclusdo apos leitura de titulo e/ou resumo e 3 artigos eram duplicados. Os artigos restantes
foram lidos integralmente e ao final, 11 artigos foram incluidos nessa revisao, conforme

descrito na Figura 1.



Figura 1 — Fluxograma de elegibilidade dos estudos
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Identificagdo

Selecdo

Elegibilidade

207 relatos identificados nos bancos de dados de

buscas

0 relatos identificados em outras fontes

204 relatos apos a eliminacdo de duplicados

73 relatos rastreados

A

131 relatos excluidos

18 artigos em texto completo avaliados para
elegibilidade

A

11 Estudos incluidos em sintese qualitativa

62 artigos excluidos:
7 artigos ndo foram encontrados
26 eram comentarios, editoriais, artigos de opinido,
relatorio, revisdes narrativas, ensaios analiticos
3 eram artigos de revisao
2 revisOes sistematicas
3 artigos de simulagao
1 por seu foco de estudo ndo ser exclusivamente em
homens homossexuais
1 protocolo de estudo
17 ndo eram pertinentes aos objetivos desse estudo

2 ndo tem atingiram a pontuagdo necessaria no
STROBE
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Destaca-se que parte dos estudos incluidos na analise qualitativa foram selecionados para
responder somente os objetivos especificos e ndo passaram pela avaliagdo no STROBE. A
avaliagdo metodologica (Figura 2) selecionou os artigos com aprovagao acima de 80% para

contempla¢do do objetivo principal deste trabalho (31-36).

Figura 2 — Avaliagdo da qualidade metodologica de acordo com o STROBE

Davison et al, 2011 | Suligoiet al, 2013 | Grebe et al, 2020 | Romeijn et al, 2017 | O'Brien et al, 2016 | Pillonel et al, 2020
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
Total 90% 81% 86% 90% 86% 86%
Legenda
Adequado
Inadequado
Inconclusivo

5.1 Caracteristicas gerais dos estudos

Os estudos selecionados foram publicados entre 2011 e 2020, mesma década da alteracdo da
legislacdo do Brasil. A produgdo cientifica se concentra na 36,36% na Europa, 36,36% na
América do Norte, 18,18% na Asia e 9,09% na Oceania. achado que pode ter sido limitado
pelo critério de inclusdo de idioma. Trés estudos foram realizados nos Estados Unidos,
entretanto em anos diferentes, 2013 e 2017, e anteriores ao estudo de GREBE, et al, realizado

em 2020, com tematica diferente. H4 uma variedade nos desenhos de estudo, o que fornece uma
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amostra diversificada para esta revisao (Quadro 1). Os seis primeiros estudos do quadro 1
avaliaram especificamente as implicagdes da doacdo, enquanto os artigos de LEVY,

CLACKETT, BELANGER, LEE E LISZEWSKI avaliaram a intenc¢ao de doagao. O retudo de

ROMEIJIN avaliou tanto a inten¢@o de doacdo, como as consequéncias destas.

Quadro 1 — Caracteristicas dos estudos selecionados

Autores Pais de publicacio | Ano de publicacio Tipo de estudo Tempo de estudo
DAVISON, et al Reino Unido 2011 Caso-controle 2005 - 2007
SULIGOL et al Italia 2013 Ecologico 2009 - 2010

GREBE, et al EUA 2020 Coorte 2014 - 2018
ROMEIIN, et al Holanda 2017 Transversal 2014
O'BRIEN, et al Canada 2016 Coorte 2010 - 2015
PILLONEL, et al Franga 2020 Transversal 2016 - 2017
LEVY, et al Israel 2019 Transversal 2017
CLACKETT, et al Australia 2020 Coorte 2014 - 2018
BELANGER, et al EUA 2013 Transversal seriado 1977 - 2011
LEE, et al China 2014 Transversal 2012
LISZEWSKI, et al EUA 2017 Transversal 2016

5.2 Caracteristicas especificas dos estudos sobre as implicagdes da inclusao de homens

homossexuais nos grupos de doadores de sangue

Cerca de 80% da amostra conclui que os beneficios da inclusdo de homens que fazem sexo com

outros homens ¢ maior que evidéncias negativas para a exclusao desses (Quadro 2).

Entre esses beneficios os autores destacam que a amostra de doadores melhorou apds a
implementacgao de politicas mais permissivas devido aos HSH inelegiveis se tornarem elegiveis,
além de efeitos positivos no circulo social desta comunidade através do maior cuidado com a
saude sexual para se incluirem na politica de doadores como uma questdo de justiga social.
Outro beneficio citado ¢ a promogao da pratica de doagdo de sangue entre os individuos jovens,

em que homens homossexuais podem ser alvos de campanha para recrutar doadores ja que a
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populagdo, principalmente europeia, estd envelhecendo em maior propor¢do que ocorrem

nascimentos (32-36).

A principal evidéncia negativa levantada pelos autores ¢ a imprudéncia de considerar que
qualquer teste sanguineo tenha sensibilidade absoluta para detectar quaisquer niveis de carga
viral, enquanto os virus continuam a evoluir na populacao de HSH. Ademais, os HSH correm
um risco maior do para muitas infecgdes que podem ser sexualmente transmissiveis e

transmissiveis por transfusdo (31).

Quadro 2 — Caracteristicas especificas da amostra sobre as implica¢des da doagao de sangue

por HSH
Evidéncias positivas Evidéncias negativas

DAVISON, et al X
SULIGOI, et al X
GREBE, et al X
ROMEIJN, et al X
O'BRIEN, et al X
PILLONEL, et al X

Os estudos, mesmo com evidéncias positivas para a reducao do adiamento para HSH, reforcam
que ¢ extremamente necessario a educacao sexual da populagdo em geral sobre comportamentos
de risco. A necessidade de informativos sobre a triagem clinica e fatores de exclusdo de
doadores no processo também estd presente em quase toda amostra, igualmente ao estudo de

Pereira et al (18).

Um dado relevante a ser evidenciado ¢ a legislagdo vigente em cada pais de estudo sobre o

periodo de adiamento ap6s o ultimo contato sexual com outro homem (Quadro 3).

Quadro 3 — Periodo de adiamento apds o ultimo contato sexual para HSH

5 anos 12 meses Comportamento de risco
DAVISON, et al ROMEIJIN, et al SULIGOI, et al
O'BRIEN, et al GREBE, et al
PILLONEL, et al

5.3 Interesse de homens homossexuais em doar sangue

O Quadro 4 revela que existe grande interesse dos homens homossexuais a doar sangue. Apenas
um estudo obteve uma porcentagem de sua populagdo com interesse menor que 50%, todavia

com um numero proximo dessa margem. Ha diferenca entre as porcentagens dos dois estudos
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americanos, o que pode ser devido a diferenca das populagdes de cada estudo, o ano de
realizagdo da coleta ou outro fator desconhecido. A maior porcentagem de interesse ¢ dos

australianos, os quais eram sujeitos a politica de adiamento de 12 meses.

Quadro 4 — Interesse de HSH em doar sangue

LEVY, etal 86,10%
CLACKETT, et al 95,20%
ROMEIJIN, et al 47,80%
BELANGER, et al 77,30%
LEE, et al 57,20%
LISZEWSKI, et al 90,60%

Os artigos incluidos para esta etapa dessa revisdo sistemdtica ndo passaram pela analise de
qualidade metodoldgica do STROBE, somente o artigo de ROMEIJIN, et al, incluso
anteriormente(34,37-41).

5.4 Cronologia da legislagao que orienta a doacao de sangue por HSH no Brasil

A regulamentagdo da doagdo de sangue no Brasil tem destaque para este estudo nos anos de
2004, 2014, 2016 e 2020. A ANVISA ¢ principal entidade publica responsavel pelas
publicagdes oficiais, apesar da RDC n°® 399/2020 ter sido motivada pelo STF. A primeira
publicagdo ¢ a RDC n° 153/04, usada como ponto de partida para delimitacdo do tempo para
este estudo, entretanto ¢ a RDC n°® 34/2014 que orienta o servigos de hemoterapia, em conjunto
com a Portaria 158/16. A mudanga de estratégia e referéncias a constru¢ao dos critérios para
triagem clinica de doadores de 2016 e 2020 ¢ evidente. A Nota Técnica 15/2016 ja possui
embasamento no conceito de “comportamento de risco” mas ndo deixa de fundamentar a
regulagao em grupos de risco, em 2020 o Guia n° 34/2020 deixa o termo de lado e se concentra
nas praticas individuais, além da sexualidade. A PL 3598/20 tem como objetivo proibir o
impedimento a doacdo de sangue por critérios discriminatdrios, seja étnico, de cor, género,

orientagdo sexual, etc. (1,4,42—46).
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Figura 3 — Linha do tempo dos documentos oficiais que orientam a doacao de sangue por HSH no Brasil

RDC/ANVISA r°

RDC/ANVISA n° 34/2014

Portaria n° 158/2016

RDC/ANVISA n°
399/2020

Guia n° 34/2020/ANVISA —

Inicio da regulamentagao
da doagdo de sangue pela
ANVISA.

Disposigdo das boas
praticas do Ciclo do
sangue, regulamenta o
Sistema Nacional de
Hemovigilancia (SNH)

153/2004
Nota Técnica/ANVISA [
n° 152016
2004 2014 2016
———————— i—----———-—-————-‘----————- N N S S N S BN S RS S BN BN BN BN S

Redefine o regulamento
técnico de procedimentos
hemoterapicos. Lei
vigente no ano deste
estudo.

Revoga o adiamento de 12
meses para HSH da RDC
n° 34/2014, em
cumprimento a ordem
judicial

PL 3598/2020

U —— S N

A4

Projeto de Lei: altera a leis
n° 7.716 e n° 10.205, para
adequar a legislacdo coma
recente decisdo do STF,
garantindo o direito de
doar sangue aos homens
homossexuais.

Regulamenta a naptiddo
temporaria de doador de
sangue — HSH por um
periodo de adiamento de
12 meses.

Guia para inclusdo de
critérios na triagem clinica
e epidemiologica baseados

em praticas individuais
acrescidas de risco; apos a

Acédo Direta de
Inconstitucionalidade
5543




26

6. DISCUSSAO

A partir dessa revisao sistematica, foi possivel observar resultados diversos na literatura no que
tange a doag¢do de sangue por homens homossexuais. A concentragdo dos estudos em paises
politicamente hegemonicos, localizados na Europa e América do Norte, coincide com o fato de
serem nacdes que dispdem de incentivo a pesquisa ¢ dessas provém as mudancas nas
legislagdes, demonstrando como a produgdo cientifica ¢ determinante para o avanco nacional.
A grande motivagdo por tras de alguns trabalhos ¢ estudar a epidemiologia local de infec¢des
por HIV e consequéncias da implantacdo mais permissiva de critérios da doagao de sangue por

HSH para preparo de uma futura redugdo do periodo de adiamento ou extingao desse critério.

Os estudos de BELANGER, et al e LISZEWSKI, et al que pesquisam se existe, primeiramente,
interesse da populagdo de HSH nos EUA em doar sangue em 2013 e 2017, respectivamente,
trilham o caminho para GREBE, et al em 2020 responder o que a inclusao destes doadores
causara de impacto no servigo de hemoterapia americano. Os holandeses obtiveram ambas as
respostas no estudo de ROMEIJIN, et al. A decisdo de mudanga da exclusdo de homens
homossexuais nesses paises foi efetiva apds a realizagao dos estudos epidemioldgicos, ja no
Brasil a alteragdo partiu do Judicidrio e da pressao dos movimentos populares, concomitante ao
cenario preocupante da 1? onda da pandemia do coronavirus, como tratado na Introducao deste
trabalho. O cendrio da COVID-19 foi motivagao para pesquisadores americanos sugerirem para
a FDA que a politica recém alterada para o adiamento de um ano fosse reduzida para 3 meses,
ja que nao ha evidéncias significativamente importantes para justificar a exclusdo desses

homens por tanto tempo em 2021 (47).

A redugdo do periodo de adiamento ndo somente acrescenta mais doadores ao banco de sangue
dos respectivos paises como diminui o risco de doadores HIV positivos (34). E mais prevalente
que exista um numero maior de HSH passiveis de cumprir o adiamento quando esse periodo ¢
menor, ja que existe a possibilidade de planejamento da doacdo de sangue evitando
comportamentos de risco e cuidados prévios com a satde. Essa andlise foi feita em Israel por
CAHIL & WANG que orientam a politica baseada em comportamentos de risco no seu pais,
classificando em baixo, médio e alto risco. Os HSH que se classificam como baixo de risco
estariam aptos para a doagdo, a proibi¢do para alto risco estaria justificada, sendo essas
prolongadas ou permanentes ¢ aqueles com risco médio estariam sujeitos a um adiamento de

um mes para a triagem de HIV (48).
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Um estudo realizado no Canadd por GRACE, et al obteve respostas diversas sobre o
posicionamento de HSH sobre a doacdo de sangue, sendo a maioria favoravel se a politica de
adiamento fosse alterada. Os canadenses alegaram ser tdo elegiveis para doacdo quanto
heterossexuais, com, na maioria das vezes, mais cuidado nas praticas sexuais e
acompanhamento médico para infecgdes sexualmente transmissiveis, considerando a
abstinéncia sexual exigida irreal (49). O menor periodo também possibilita o doador a expressar
sua individualidade sexual, como foi discutido no julgamento da Acdo Direta de
Inconstitucionalidade n. 5543/2017 pelo Ministro Relator Edson Fachin no Brasil. Muitos
homens homossexuais ja doavam sangue antes da ADI 5543, mentindo sobre sua vida e
orientacdo sexual, nos estudos de LEVY, et al ¢ CLACKETT, et al a os israclenses e
australianos afirmaram que, se fossem elegiveis no programa, iriam declarar sua sexualidade

no momento da triagem.

O nivel socioecondmico dos homens homossexuais que serdo/sao doadores contribui para o
entendimento das limitagdes que a triagem pré-doagdo exige e a preparagdo continua para as
doagdes. Um estudo na América Latina de ALONSO, et al concluiu que agdes de promogao a
saude para doadores poderiam ndo s6 aumentar a seguranga das bolsas sanguineas mas também
promover um melhor conhecimento da populagdo sobre comportamentos de risco e
comportamentos saudaveis. Outro estudo em Hong-Kong concluiu que ndo existe um nivel
consideravel de consciéncia politica entre os doadores, sendo necessaria uma comunicacao
melhor das mudangas acerca da administracao de doagdo de sangue para a direcao de politicas

de satide mais igualitarias (26,50).

O Reino Unido, os EUA, a Franca e o Canada que tinham exclusdo total desses doadores ja
possuiam restrigdes mais inclusivas (6). A Italia foi um dos primeiros paises europeus a adotar
a triagem conforme comportamento sexual de risco, sendo referéncia em outros estudos na
Europa (32). Os EUA mudaram sua politica para um adiamento de 12 meses, a Franga, o Canada
e o Reino Unido estdo mais permissivos com politica de 4 e 3 meses (36,51,52). Pesquisadores
da Australia também sugerem que a politica de 12 meses seja reduzida para 3 meses, sendo esse
o periodo necessario para o teste de sorologias de HIV, HTLV e Hepatite C (53). A comunidade
cientifica mundial tem discutido amplamente sobre homofobia, inconformidade das legislacdes
e da Epidemiologia e a necessidade da mudanca do adiamento da doagdo de sangue por homens

homossexuais para avaliagdes individuais de risco (54,55).
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A presente revisdo sistematica apresenta algumas limitagdes. Os estudos selecionados para
responder ao objetivo especifico de ‘Analisar a frequéncia de homens homossexuais que se
interessam em doar sangue’ ndo passaram pela andlise qualitativa do STROBE, apenas pelos
critérios de inclusdo e exclusdo determinados no Método. Foi julgado pela autora e pelo autor

que essa analise ndo era essencial para a conclusao e razao principal desta revisao.

Além disso, algum documento oficial importante para o objetivo especifico ‘Descrever os
documentos politicos que orientam as politicas publicas de doagdo de sangue por HSH no
Brasil’ pode nao ter sido incluido, a fonte de busca destes foi o site oficial do governo

https://www.gov.br/anvisa/pt-br , limitando a disponibilidade aos servigos online.

7. CONSIDERACOES FINAIS

A doagao de sangue ¢ vital para a continuidade da vida humana e, por isso, a seguranca das
bolsas sanguineas deve ser regulamentada com cuidado e seriedade. A proibicao de HSH serem
doadores era coerente quando existia o contexto da epidemia de HIV e falta de métodos de
testagem sanguinea, entretanto, em 2021, ndo h4 razdes para tal. A literatura cientifica
evidenciou que o ideal para os bancos de sangue mundiais ¢ basear sua triagem em
comportamentos de risco, independente da orientacdo sexual do doador. A inclusao de homens
homossexuais na amostra nao traz perigos, pelo contrario, contribui para o aumento de bolsas
de sangue e popularizagdo da pratica. Diversos paises estdo ou diminuindo o periodo de
adiamento ou caminhando para a extingdo deste, a fim de que HSH possam ser integrados no
grupo de doares. No Brasil, apesar de ter sido motivada pelo Judiciario, a mudanca do
adiamento de 12 meses para a andlise de riscos individuais ¢ ratificada pelas evidéncias

epidemioldgicas.

Ainda ¢ de extrema importancia que mais estudos sejam realizados para investigar o impacto
desses novos doadores em alguns anos, além de investir na educacdo sexual da populacdo em
geral sobre comportamentos sexuais de risco. Ha possibilidades para que o Brasil seja um dos
exemplos mundiais do caminho a ser trilhado para a doag¢do de sangue, considerando a
necessidade de uma politica de satde que repercuta em um arcabougo legislativo que afirme
principios igualitarios e cientificos para o estabelecimento dos critérios que definam a doagao

e a transfusdo de sangue.
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