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O herpes genital € uma doenca sexualmente transmissivel (DST) resultante da
infeccao pelo herpes virus simples (HSV) dos sorotipos 1 (HSV-1) e 2 (HSV-2). O HSV-
2 é mais frequentemente associado a infeccao genital e ao aumento do nimero de
episodios de recorréncia.’

No caso de pacientes com sorologia positiva para o virus da imunodeficiéncia
humana (HIV), as manifestacoes clinicas da doenca tendem a ser atipicas, mais
extensas, dolorosas e de maior duracao. Apresentam-se com lesoes ulceradas de
grandes dimensbes, com propensao a cronificacdo e sobreposicao bacteriana,
resultando em recidivas mais frequentes e prolongadas.’

0 aciclovir, um analogo de nucleosideo, é o medicamento de primeira linha para
o tratamento do herpes genital. No entanto, tem se revelado pouco eficaz no manejo
de pacientes imunodeprimidos, incluindo aqueles com AIDS, que frequentemente
apresentam cepas resistentes ao aciclovir e seus derivados.” Como alternativa para
esses pacientes, a diretriz do Centers for Disease Control and Prevention (2021) sugere
opcoes como o foscarnet, o cidofovir ou o imiquimod2. No entanto, é importante
destacar que o foscarnet e o cidofovir sao nefrotoxicos e também induzem resisténcia,
enquanto o imiquimod tem se mostrado eficaz e seguro no tratamento do herpes
genital em pacientes HIV positivo na pratica clinica.?“.

O imiquimod nao possui efeito antiviral direto; em vez disso, atua estimulando
a resposta imune inata, induzindo a producao de citocinas, como interferon-alfa,
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interferon-gama e interleucina-12, e também estimula o braco celular da imunidade
adquirida mediada por células.5 Apresenta-se como uma alternativa para o tratamento
do herpes genital resistente a analogos de nucleosideo, uma vez que seu mecanismo
de acao nao seria capaz de induzir resisténcia.

Atualmente, o uso do imiquimod é regulamentado pela ANVISA para o tratamento
de condiloma acuminado, ceratoses actinicas e carcinoma basocelular superficial.
Portanto, o uso em pacientes com herpes genital hipertréfico ou resistente ao
tratamento usual seria considerado off-label.

Embora a posologia do imiquimode adotada em todos os relatos de caso descritos
na literatura tenha sido a mesma (aplicacao tépica 3 vezes por semana), nao é possivel
estabelecer que esta seja a dose minima necessaria para a obtencao de resultados.
Os estudos encontrados sao predominantemente relatos de caso, com um nivel de
evidéncia relativamente baixo, embora adequados para avaliar a condicao clinica
desta revisao. Eles apresentam heterogeneidade e amostras pequenas, com 0 uso
isolado do imiquimode ou uso posterior ou concomitante ao aciclovir, resultando em
diferentes resultados, embora globalmente satisfatorios com o uso do imiquimode
em pacientes HIV-positivos. 3+

Nao houve relato de efeito colateral sistémico, e os efeitos colaterais locais
foram leves. O tempo minimo de tratamento foi de 1 semana, e o maximo foi de 16
semanas, com tempo médio de aproximadamente 7 semanas e 3 dias. **

Minha experiéncia clinica com o uso do imiquimod associado ao aciclovir ou
a seus derivados e a prednisona é limitada, mas satisfatéria. Recomendo-o como
uma boa alternativa terapéutica para o desafiador manejo do herpes genital em
pacientes HIV positivo na pratica clinica, proporcionando a resolucao ou melhora
das lesoes de forma segura e com boa adesao terapéutica. Apesar disso, ainda é
necessario o desenvolvimento de ensaios clinicos que avaliem o efeito do imiquimod
no tratamento do herpes genital especificamente em pacientes infectados pelo HIV,
a fim de oferecer subsidios para a autorizacao do seu uso para essa nova finalidade.

Caso 1:
Paciente de 42 anos, HIV positiva, com extensa area ulcerada em vulva ha varios
meses, sem melhora ao uso de Aciclovir via oral. O diagnostico histologico foi de Herpes
simples. Foi introduzido Imiquimode 1 saché 3x por semana para uso prolongado e
Predinisona 20 mg ao dia por 7 dias. Seguem as fotos apds 2 meses do inicio do uso
do Imiquimode e apds 6 meses da primeira consulta.
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Caso 2:

Paciente de 19 anos, com perda acentuada de peso e Ulcera extensa e aguda. Foi
realizado teste soroldgicos para HIV e mostrou-se positivo. O diagnostico histologico
da Ulcera foi Herpes simples. Foi introduzido Imiquimode 1 saché 3x por semana para
uso prolongado e Predinisona 20 mg ao dia por 7 dias e Aciclovir 800 mg 3 vezes ao dia
para uso prolongado. Seguem as fotos apos 2 meses do inicio do uso do Imiquimode
e apos 6 meses da primeira consulta.
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