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Resumo - A presente pesquisa, desenvolvida pelo Programa de Iniciacdo Cientifica (PROINCI) da UEPB,
objetivou verificar como a pratica do aconselhamento em DST/Aids junto a gestantes vem se efetivando no
Programa Saude da Familia e apontar as dificuldades identificadas na pratica do aconselhamento. A
amostra da pesquisa foi composta por 13 profissionais de 3 UBSFs de Campina Grande/PB. Os resultados
da pesquisa evidenciam muitas dificuldades enfrentadas pelos profissionais que atuam nas UBSFs de
Campina Grande. 69% dos entrevistados afirmaram nunca ter sido treinados para tal procedimento, as
condi¢cdes materiais sdo limitadas, o que inclui principalmente as condi¢cBes fisicas. 23% afirmaram nédo
realizar o aconselhamento em DST/Aids a gestantes. A pesquisa evidencia que a pratica do

aconselhamento vem se dando de forma muito precaria.
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Area do Conhecimento:
Introducao

A Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida, conhecida como Aids, caracteriza-se
pela  progressiva destruicdo do  sistema
imunolégico humano (PINEL; INGLESI, 1996;
MARINS, 2000).

A disseminacéo da infeccao pelo Virus da
Imunodeficiéncia Humana (HIV) em quase todas
as modalidades de transmissdo — sanguinea,
sexual, vertical - tem atingido,
indiscriminadamente, homens, mulheres e
criangas, tornando-se um dos mais graves
problemas de saude publica dos ultimos 25 anos.

A Organizacdo Mundial de Saude estima
gue 40 milhdes de pessoas estejam vivendo com
o HIV no mundo todo, classificando a Aids como a
mais importante epidemia contemporanea.

Dados do Ministério da Saude evidenciam
gue a epidemia continua em patamares elevados,
tendo atingido em 2003 a incidéncia de 18,4 casos
por 100.000 habitantes. O crescimento se acentua
entre as mulheres.

O avanco do HIV/Aids entre as mulheres é
indicativo ndo apenas das dificuldades em se
oferecer respostas institucionais adequadas para a
contencdo da epidemia neste grupo, como
também remete as questbes que envolvem a
identidade de género que determinam os papéis
sociais de homens e mulheres.

Considerando-se que 85% das mulheres
infectadas pelo HIV estdo em idade fértil, tem-se o
problema adicional da transmisséo vertical do HIV,

Ciéncias sociais Aplicadas

também denominada de transmissdo materno-
infantil, que corresponde a principal forma de
disseminacéo do virus na populagéo infantil.

Estima-se que 15 a 30% das criancas
nascidas de maes soropositivas para o HIV
adquirem o virus na gestacdo (BRASIL, 2004b).

Entre as estratégias adotadas no sentido
de se amenizar tal quadro esta a ado¢do da oferta
do exame sorolégico para o HIV, o chamado teste
de HIV, a toda gestante, com aconselhamento pré
e pos-teste, independentemente da situacdo de
risco da mulher.

Apesar do oferecimento do teste de HIV,
se constituir, no Brasil, numa obrigatoriedade,
ainda existem muitas mulheres que chegam ao
parto sem conhecer sua condicdo soroldgica.
Segundo a Coordenacédo Nacional de DST/Aids, a
cobertura da testagem para o HIV durante o pré-
natal esta abaixo de 40% (BRASIL, 2003).

Assim, a presente pesquisa objetivou
verificar como a pratica do aconselhamento em
DST/Aids junto a gestantes vem se efetivando no
Programa Saude da Familia e apontar as
dificuldades identificadas na  pratica do
aconselhamento.

Metodologia
O estudo compreendeu uma pesquisa de

campo com carater descritvo e abordagem
qualitativa.
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A amostra foi constituida por 13
profissionais de 3 Unidades Basicas de Saude da
Familia (UBSF) de Campina grande/PB.

Os dados da pesquisa foram coletados por
meio de entrevista semi-estruturada e os dados
coletados submetidos a analise de contetdo que
objetiva compreender criticamente o sentido das
comunicacdes, seu conteido manifesto ou néo, as
significacbes explicitas ou ocultas (Chizzotti,
1995).

Resultados

Do total de 13 profissionais entrevistados,
15% sédo odontélogo(a)s, 23% assistentes sociais,
31% medico(a)s e 31% enfermeiro(a)s. Destes,
85% possuem pelo menos uma pdés-graduacgéo e
apenas 15% ndo sdo pos-graduados. Dos poés-
graduados, 82% séo especialistas e 18% mestres,

O tempo de formacdo académica dos
profissionais entrevistados € bastante variado,
tendo 46% cerca de 5 a 8 anos de formacao
profissional, 31% mais 18 anos e 23% de 10 a 13
anos.

O tempo de atuacdo em Programa Salde
da Familia (PSF), também é variado, 39% dos
entrevistados estda a 5 anos trabalhado no
programa. Perguntados acerca do tempo de
trabalho na UBSF pesquisada, a maioria (69%)
respondeu que esta ali ha apenas um ano,
periodo em que foram convocados os candidatos
aprovados no Concurso Plblico de 2006 para a
area de salde realizado pelo municipio de
Campina Grande,

Indagados sobre quem realiza o
aconselhamento na UBSF, 15% dos profissionais
afrmaram que essa atividade fica a cargo da
enfermeira, 23% atribuiram tal realizacdo a médica
e a enfermeira e 8% fez referéncia a auxiliar de
enfermagem. Apenas 31% confirmaram a
participacdo de toda a equipe profissional da
UBSF na realizacdo do aconselhamento. Cabe
ressaltar que 23% dos entrevistados afirmaram
gue nao se realiza o aconselhamento na Unidade,

69% dos entrevistados afirmaram que
nunca participaram de uma capacitacao voltada
para a pratica do aconselhamento em DST/Aids,
apenas 31% confirmaram sua participacdo em um
evento dessa natureza.

No que se refere as dificuldades
encontradas na pratica do aconselhamento nas
UBSFs, os profissionais sdo unanimes em apontar
gue elas existe e que se referem principalmente a
questdo fisica e falta de capacitagdo para tal
atividade. Os relatos sdo bem expressivos:

A dificuldade maior é que eu néo
tenho capacitacdo suficiente para
realizar o aconselhamento e
também a falta de sala para
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realizar 0] aconselhamento.

(Entrevistado 3)

Minha filha, primeiro que a gente
ndo tem espaco, segundo por falta
de treinamento e... eu acho assim
gue deveria ter um profissional
gue atua mais nessa area pra
esse tipo de servico, como a
assistente social né? [...] entdo eu
acho que deveriamos ter uma
assistente social diariamente pra
trabalhar essa questdo, ou uma
psicéloga. (Entrevistado 7)

N&s necessitamos de melhor... de
uma capacitacdo mais especifica
para essa tematica, isso ai eu nao
tenho nem duvidas, apesar de a
gente ter toda a formacao, de uma
certa forma, tantos anos de
formacao cada profissional tem e
ta faltando uma capacitacdo
relacionada exatamente a essa
temética,

Discussao

Desde a publicacdo dos resultados do
Protocolo 076, em 1994, que apontou a
possibilidade de se evitar a contaminacdo do
HIV/Aids da mée para o bebé, demonstrando uma
reducdo de 2/3 na transmissdo vertical do HIV
com a administracdo da zidovudina para mulher
infectada durante a gestacdo, parto e
considerando o crescimento do HIV/Aids na
populacdo feminina, a prevencdo da transmisséo
vertical foi estabelecida pelo Ministério da Saude
como prioridade. Com base nisto, foram adotadas
algumas estratégias como: o aconselhamento e o
exame sorolégico para o HIV no pré-natal, a
administracdo de zidovudina para as gestantes
HIV+ e seus recém-nascidos e a substituicdo do
aleitamento materno (BRASIL, 1999a).

Porém, apesar da insercdo do
aconselhamento e diagndstico do HIV no pré-natal
serem recomendados, universalmente, desde
1997 e da terapia medicamentosa ser oferecida de
forma gratuita desde 1996, através da lei 9.313 do
senador José Sarney, ndo foi possivel subtrair os
indices que se elevaram cada vez mais com este
novo direcionamento da epidemia, atingindo nas
Ultimas décadas mulheres e criancas, fazendo
crescer a preocupacdo com relacdo a doenca
(LOPES, 2005).

A pesquisa aqui realizada é ilustrativa das
dificuldades enfrentadas pelos profissionais que
atuam nas UBSF's de Campina Grande-PB para
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realizarem o Aconselhamento, pois como se pode
observar nos resultados parciais aqui apontados,
69% dos profissionais nunca participaram de uma

capacitacdo voltada para a pratica do
aconselhamento.
Concluséo

Os resultados aqui apresentados

condizem com 0s objetivos postos pela pesquisa,
revelando parte da real situacdo vivéncida pelos
profissionais de saude para realizar o
aconselhamento na rede basica de saude local.

O aconselhamento favorece uma atencéo
integral ao wusuario dos servicos de saude,
contribuindo para a participacdo do mesmo no
processo de promogdo a saude, prevencdo e
tratamento de DST, HIV e Aids, resgatando o
modo como se da o relacionamento entre o
servico e seus usuarios e valorizando o carater
preventivo pela articulagdo com a comunidade. A
importéancia da testagem para o HIV reside no fato
de que sem a identificacdo das mulheres gravidas
infectadas estas ndo podem se beneficiar das
intervencdes para a reducdo da transmisséo
vertical do HIV (BRASIL, 1999a). Tudo isso implica
na necessaria capacitacdo dos profissionais de
salde para a pratica do aconselhamento.

Referéncias
- BRASIL.

Epidemiolégico da Aids.
Brasilia,1999.

Ministério da Saude. Boletim
Ano XIl, n° 3,

- BRASIL. Ministério da Saude. CN-DST/Aids.
Guia de tratamento: recomendacbes para a
profilaxia da transmissédo vertical do HIV. Brasilia,
2003.

- BRASIL. Ministério da Saude. CN-SDT/Aids.
Guia de tratamento clinico da infeccao pelo HIV
em criancas. Brasilia, 2004.

- CHIZZOTTI, A. Pesquisa em Ciéncias
Humanas e Sociais . Sdo Paulo: Cortez, 1995.

- GUIMARAES, C. D. Aids no Feminino. Por que
a cada dia mais mulheres contraem Aids no
Brasil . Rio de Janeiro: Editora UFRJ, 2001.

- LOPES,C. R. 25 anos de Aids A epidemia mudou
e 0 mundo também. In: Radis. Comunicacdo em
Saude. Rio de Janeiro, 2005.

- MARINS, J. R. P. Conhecendo a Aids. In:
Manual de Assisténcia Psiquiatrica em

WHEPG
S

ILINIC ¥

HIV/Aids. CN-DST/Aids. Brasilia: Ministério da
Saude, 2000.

- PINEL, A. C.; INGLESI, E. O que é Aids? Séo
Paulo: Brasiliense, 1996.

XII Encontro Latino Americano de Iniciacdo Cientifica e

VIII Encontro Latino Americano de Pés-Graduagdo — Universidade do Vale do Paraiba



XILINIC VIIEPG IIINIC Jr
gl b L ool i i S e

XII Encontro Latino Americano de Iniciacdo Cientifica e
VIII Encontro Latino Americano de Pés-Graduagdo — Universidade do Vale do Paraiba



