
 Contribuições da Consulta Pública - Formulário Experiência ou Opinião - Raltegravir como terapia inicial das 
pessoas vivendo com HIV_Aids (1ª linha) - CONITEC

Dt. contrib. Contribuiu como Descrição da contribuição

30/05/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Raltegravir é um excelente medicamento, com menos adversidades do que as classes de 
ITRNN e I.P.s. Uma alternativa para casos de comorbidades , com impacto muito menor em efeitos colaterais e excelente resposta terapêutica  com 
muitos pacientes mantendo sua indetectabilidade virologica e excelente qualidade de vida. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Raltegravir, já consagrado como terapia de resgate para inúmeros pacientes., Positivo: Manutenção de 
carga viral indetectável, boa adesão dos pacientes por baixíssimos efeitos adversos e comodidade de posologia., Negativo: Efeitos negativos ou 
maiores adversidades vemos com o efavirenz, como tonturas, alucinações, dificuldade de sono, etc...

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Efavirenz-- tonturas, insôniaLopinavir-- diarreia, dislipidemia, Positivo: Efeitos positivos -- opções, opções 
variadas para compor os esquemas de TARV para cada paciente, Negativo: Efeitos negativos-- acúmulo de toxicidade a longo prazo ( dislipidemia, 
parte metabólica, disfunção renal, desmineralização óssea, déficit de concentração, tonturas) . Destacamos que o raltegravir apresenta baixíssimo 
impacto nesses aspectos, que ocorrem mais comumente com outras classes terapêuticas. inibidores de integrase são medicamentos mais tranquilos 
nesses aspectos

27/05/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Sou infectoped e acho muito importante o Raltegravir está na recomendação de terapia 
inicial para crianças pela sua segurança a partir de 2 anos de idade, por ser bem tolerado e pela sua excelente ação sendo capaz de indectar a carga 
viral em pouco tempo o que contribui para a recuperação imunológica, que é de extrema importância para as crianças .

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Raltegravir, Positivo: Bem toleradoQueda rápida da carga viral e aumento fo CD4, Negativo: Preciso da 
apresentação pediátrica para facilitar a adesão das crianças 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Nevirapina, Efavirenz e lopinavir/ritonavir, Positivo: Queda da carga viral com recuperação do CD4 nos 3 
medicamentos citados, Negativo: Em relação ao Efavirenz, já tive paciente com rash cutâneo e também pacientes com relato de tonturas. Em 
relação ao lopinavir/ritonavir, muitos pacientes com queixas de náuseas, vômitos e diarréia

04/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo parcialmente da recomendação preliminar, SOU INFECTOLOGISTA E TRBALHO HA 25 ANOS COM PORTADORES DE HIV-AIDSFACO 
AMBULATORIO DE IDOSOS PORTADORES DE HIV, QUE POSSUEM INUMERAS COMORBIDADES E POLIFARMACIA; PORTANTO ALTISSIMO POTENCIAL 
DE INTERAÇÃO MEDICAMENTOSA.O RALTEGRAVIR NOS ULTIMOS ANOS TEM SIDO USADO AMPLAMENTE NESTE PERFIL DE PACIENTE, COM MUITA 
EFICACIA E SEGURANÇAPOR ISTO E OUTRAS INUMERAS RAZOES, O RALTEGRVIR DEVE SER INCORPORADO NO ESQUEMA DE 1 LINHA NO BRASIL, 
ASSIM COMO O DOLUTEGRAVIR, PERMITINDO AO MEDICO ASSITENTE, DECIDIR QUAL DOS 2 INIBIDORES DE INTEGRASE SERIA A MELHOR ESCOLHA 
AO SEU PACEINTE

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: RALTEGRAVIR E DOLUTEGRAVIR, Positivo: RALTEGRAVIR- EXCELENTE TOLERABILIDADE, SEGURANÇA, 
EFICACIA E EXCELENTE ADESAODOLETEGARVIR - TOLERABILIDADE INFERIOR AO RALTEGRAVIR, MAIOR POTENCIAL DE INTERAÇÃO MEDICAMENTOSA, 
EXCELENTE ADESAO E EFICACIA, Negativo: RALTEGRAVIR - NÃO VEJO PROBLEMAS NEGATIVOS RELEVANTES, O FATO DA POSOLOGIA SER 2 X AO DIA , 
EM NADA AFETOU A ADESA DOS PACEINTES EM DADOS DE VIDA REAL E NOS ESTUDOSDOLUTEGRAVIR - MAIOR INCIDENCIA DE EVENTOS 
NEUROPSIQUIATRICOS, PRINCIPALMENTE EM PACIENTES DE MAIS IDADE E MAIOR POTENCIAL DE INTERAÇAO MEDICAMENTOSA

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: ELVITEGRAVIRDARUNAVIRATAZNAVIREFAVIRENZETRAVIRINEMARAVIROQUEENFUVIRTIDETIPRANAVIR, 
Positivo: EFETIVIDADE, Negativo: TOLERABILIDADE E INTERAÇÕ MEDICAMENTOSA
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01/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, A vantagem de poder ser utilizado em co infectados por tuberculose

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Em esquemas antiretrovirais em resgate de pacientes em falha terapeutica, Positivo: A boa tolerância do 
Raltegravir , Negativo: Não observei na minha casuística efeitos negativos do raltegravir

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Há mais de 30 anos trato pacientes ,HIV/Aids. Usos de AZT, DDI, DDC, nevirapina, tenofovir, etravirina, 
dolutegravir, lopinavir, atazanavir, fosanprenavir, T20, , Positivo: Todos antirretrovirais quando lançados buscaram em suas épocas, ter ganhos em 
eficácia no controle virologico,  menores efeitos adversos para que pudessem ser tolerados e terem adesão maxima ao tratamento, Negativo: Citarei 
alguns. Azt predispõe a anemia. Tenofovir esta ligado à agressão renal. Lopinavirvassociadoba diarreia. Atazanáveis icterícia, efavirenz Onirismo, 
entre outros. 

01/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, A disiponibilização de mais de 1 medicamento da mesma classe, vem a favorecer o 
sucesso da terapia, pois o ARV pode ser trocado por intolerância ou por  uso de outras medicações incompatíveis, não tendo que mudar a classe da 
medicação.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: RaltegravirDolutegravir, Positivo: Raltegravir: bem estudado, poucos efeitos adversos, poucas contra-
indicações, bem tolerado.Dolutegravir: posologia., Negativo: Raltegravir: NDNDolutegravir: menos estudado, mais interações medicamentosas.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: AZT, DDI, DDC, saquinavir, indinavir, ritonavir, 3TC, D4T, TDF, ATV, NFV, EFV, LPV, DRV, , Positivo: 
Aumento da sobrevida. , Negativo: Posologia, interações medicamentosas, efeitos adversos.

31/05/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Todas as pessoas devem ter acesso ao tratamento mais conveniente contra o vírus HIV.

2ª - Não

3ª - Não

31/05/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo parcialmente da recomendação preliminar, Sugiro que o raltegravir seja utilizado como primeira linha de tratamento do HIV em todos 
os casos em que o Dolutegravir esteja contra-indicado

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os ARVs, Positivo: Ótima resposta clínica e poucos efeitos adversos, Negativo: Não há

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os ARVs, Positivo: Ótima resposta clínica e poucos efeitos adversos, Negativo: Não há

12/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Para início de terapia em mulheres na idade fértil ou em pacientes que façam uso de 
anticonvulsivantes.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Raltegravir, Positivo: Boa tolerabilidade, segurança., Negativo: Administrado 2 vezes ao dia.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Dolutegravir, Positivo: Administrado em geral 1 vez ao dia, boa tolerabilidade., Negativo: Ainda não 
indicado p/gestantes, interações com os anticonvulsivantes, aumento da creatinina sérica.

12/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, tenho grande experiencia com o Raltegravir em resgate com darunavir,exelente 
resultado,bem tolerado

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os antivirais.Há mais de 20 anosa atendendo pacientes soropositivos no Setor publico, Positivo: 
Especificamente em relação ao Raltegravir,exelente tolerabilidade e eficacia., Negativo: Duas tomadas ao dia.

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Todos os antivirais.Mais de 20 anos de Serviço Publico., Positivo: Em relação ao Raltegravir que é o 
motivo da consulta,eficaz e bem tolerado, Negativo: duas tomadas por dia
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07/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, segurança maior do raltegravir em relação a função renal, menor interação 
medicamentosa, possibilidade de resgate com dolutegravir em caso de falência. se iniciar com dolutegravir e falhar, perde toda classe.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: raltegravir e dolutegravir, Positivo: raltegravir: droga segura com poucos efeitos adiversos, menor 
interação medicamentosa, Negativo: posologia 2x dia

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: quase todos os TARV, Positivo: sobrevida aos HIV+, Negativo: efeito metabolico, renal , ósseo

07/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Vejo como alternativas interessantes na indicação de RAL em tratamentos iniciais  para 
pacientes diabéticos em uso de metformina e com controle adequado da doença metabólica, e uso de anticonvulsivantes fenobarbital, 
carbamazepina e oxicarbamazepina,com bom controle anticonvulsivo prévio ao inicio de ARVs. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: RALTEGRAVIR, Positivo: MEDICAMENTO TEM ALTA POTENCIA VIROLOGICA, BOA TOLERABILIDADE E 
PEQUENO NUMERO DE PACIENTES COM INDICAÇÃO DE INTERRUPÇÃO POR INTOLERANCIA., Negativo: DUAS DOSES DIÁRIAS

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: -, Positivo: -, Negativo: -

06/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo parcialmente da recomendação preliminar, Concordo que o raltegravir deve ser usado com primeira alternativa quando o paciente 
tiver intolerância ao dolutegravir.Também acho que o raltegravir deve ser de escolha em casos de interações medicamentosas que impossibilitam o 
uso de dolutegravis

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: raltegravirdolutegravir, Positivo: todos os 2 tem boa tolerabilidade e eficácia.Dolutegravir com maior 
barreira genética e dose única diária, Negativo: não tem

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: todos os ARV aprovados pelo Programa Nacional, Positivo: ., Negativo: .

06/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo parcialmente da recomendação preliminar, É importante ter uma opção para crianças e pacientes que tenha restrições ao dtg,  por 
causa de doença ou interações medicamentosas. Ainda mais sendo medicamentos com alta barreira genética e com menos efeitos colaterais. 

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Sou farmacêutica de uma unidade de dispensação de antirretrovirais, fazemos acompanhamento dos 
pacientes e os mesmos alcançam mais rápido a carga viral indetectavel e com menos efeitos colaterais. , Positivo: Carga viral indetectavel mais 
rápida Menos efeitos colaterais , Negativo: Efeitos colaterais de alguns Arvs limitam muito a vida dos pacientes,  como por exemplo tonturas, 
diarréias,  icterícia. 

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Como farmacêutica de uma unidade de dispensação de antirretrovirais  a 11 anos tive experiência com 
vários tipos de Arvs , Positivo: Indetectar a carga viral em menor tempo possível Diminuir efeitos colaterais , Negativo: Efavirenz com efeito colateral 
a nível de snc,  icterícia pelo atv, anemia pelo azt, diarréias pelo lpv.

06/06/2017 Profissional de saúde 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, Teremos mais uma opção de primeira linha para poder utilizar.

2ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: Raltegravir, Positivo: Bem tolerado, boa adesão, poucas falhas (apesar de barreira genética mais baixa), 
poucos efeitos coaterais, Negativo: dose duas vezes ao dia

3ª - Sim, como profissional de saúde, Qual: todos os antirretrovirais, Positivo: bao barreira genética, Negativo: vários efeitos colaterais
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06/06/2017 Paciente 1ª - Concordo totalmente com a recomendação preliminar, 

2ª - Sim, como paciente, Qual: atazanavir,ritonavir, tenofovir, lamivudina, fosamprenavir, raltegravir, Positivo: Não saberia especificar medicamento 
a medicamento. Mas, obviamente eles foram essenciais na manutenção da infecção pelo HIV, Negativo: com o Atazanavir eu tive uma significativo 
aumento das bilirrubinas, o que me fez ter que trocar para o Fosamprenavir. A dislipdemia é outro fator negativo, o que me obriga a tomar remédios 
para manter os níveis de colesterol e triglicerídes aceitáveis. O fosamprenavir/ritonavir causavam dores na cavidade orofaringe, como dores de 
garganta. Mudei para o Raltegravir pois desenvolvi pre-diabetes e a metformina tem interação medicamentosa com o Dolutegravir. 

3ª - Sim, como paciente, Qual: atazanavir,ritonavir, tenofovir, lamivudina, fosamprenavir, raltegravir, Positivo: Não saberia especificar medicamento 
a medicamento. Mas, obviamente eles foram essenciais na manutenção da infecção pelo HIV, Negativo: com o Atazanavir eu tive uma significativo 
aumento das bilirrubinas, o que me fez ter que trocar para o Fosamprenavir. A dislipdemia é outro fator negativo, o que me obriga a tomar remédios 
para manter os níveis de colesterol e triglicerídes aceitáveis. O fosamprenavir/ritonavir causavam dores na cavidade orofaringe, como dores de 
garganta. Mudei para o Raltegravir pois desenvolvi pre-diabetes e a metformina tem interação medicamentosa com o Dolutegravir. 
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