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Projeto de Pesquisa: Aconselhamento pré e pds-teste anti-HIV na Ateng¢do Basica: a perspec-
tiva dos profissionais de saude

Pesquisador responsavel: Denise Zakabi

Instituicdo: Faculdade de Medicina Universidade de Sdo Paulo

Local onde os dados serao coletados: Em S&o Paulo - em dois servigos de Atengdo Basica na
regido QOeste : UBS Jardim Boa Vista e UBS Rio Pequeno. Em Fortaleza - na Regional 111, si-
tuada em regido periférica, nos Centros de Saude Ivana Paes e George Benevides.

Patrocinador: CNPq

I - Sumario Geral do Protocolo

O aconselhamento é uma importante estratégia para prevengdao do HIV, por ser uma opor-
tunidade de conversar sobre formas do sujeito se prevenir contra o HIV e sobre as implicag8es
do resultado, tanto positivo, para ajudar a lidar com o tratamento e com suas implicagdes, como
negativo, para continuar ou elaborar formas de manter o cuidado para ndo se infectar.

Estudos internacionais enfatizam a importancia da ampliagdo da testagem e as implicagGes
éticas relacionadas (OBERMEYER e OSBORN, 2007; PRIMARY, 2003).

Alguns estudos internacionais apontam que o aconselhamento realizado para pessoas de
baixo poder aquisitivo apresentam alguns problemas que diminuem sua eficdcia:

a) tempo insuficiente,

b) informacao inadequada e s

c) confidencialidade quebrada, como na Tailandia, nas Filipina:: e na Indonésia.

A pratica do aconselhamento pré e pés-teste anti-HIV tem sido preconizada pelo Ministério
da Saulde na Atencdo Basica desde 1999, consonante com os principios de integralidade e des-
centralizagao do SUS.

Estudos nacionais apontam que, em caso de resultado positivo, o aconsethamento, baseado
na atencdo, no respeito, na clareza das informagdes e na possibilidade de autonomia do pacien-
te é importante para a adesdo ao tratamento, mas apontam também que nem sempre o acon-
selhamento é realizado nestes termos. A testagem anti-HIV é considerada um procedimento de
dificil incorporagdo a rotina dos técnicos da rede basica e o aconselhamento ndo é fundamenta-
do teoricamente. Comumente, o aconselhamento é banalizado e por isso, muitas vezes ndo é
um momento de discussdo personalizada sobre duvidas, riscos, atitudes e contextos sociais.
(PAIVA et al. 2006)

Este estudo visa conhecer a perspectiva dos profissionais de salde de servigos de Atencgdo
Basica em relacdo a essas acdes, em duas capitais em regides brasileiras distintas: Sdo Paulo e
Fortaleza-CE.

Objetivo Geral - Conhecer as caracteristicas do encontro/conversa entre profissional de salde
e usuario na Atencdo Basica a Saude, nas agBes de aconselhamento pré e pos-teste anti-HIV.
Com isso, busca-se analisar como e se a integralidade do cuidado se efetiva e como os servigos
tém buscado reduzir a vulnerabilidade dos sujeitos envolvidos.
Objetivos especificos
» Analisar se o encontro/conversa entre profissional de saude e usuario na Atengdo Basica
a Salde, nas agles de aconselhamento pré e pds-teste anti-HIV, é caracterizado por
monélogos prescritivos ou dialogos, nos quais haja reconhecimento da alteridade e da
subjetividade de cada usuario e se a saude é buscada de maneira integral.
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» Conhecer quais elementos sdo trabalhados para que os sujeitos conhegcam situagdes de
risco e lidem com aspectos relacionados aos planos da vulnerabilidade individual e social,
como parte de uma estratégia de redugdo da vulnerabilidade programatica, dentro de
uma perspectiva ética do profissional.

» Analisar se ha diferencas nas formas de aconselhamento por caracteristicas relacionadas
a vulnerabilidade social, como género, racga/etnia, por gera¢do e por classe social dos u-
suarios e dos profissionais, de acordo com a percepgdo destes ultimos.

O estudo serd realizado em duas capitais brasileiras, de regides sécio-culturais distintas:

S3o Paulo e em Fortaleza. Serdo pesquisados dois servigos de atencdo basica em cada uma des-

sas capitais, com diferentes estruturas e contextos.

» Sdo Paulo - Duas UBS na regidao Oeste: UBS Jardim Boa Vista e UBS Rio Pequeno.

» Fortaleza - Duas Unidades localizadas na Regional ITI, situada em regido periférica, nos
Centros de Salde Ivana Paes e George Benevides, com a anuéncia da Secretaria da Sa-
ide, dos gestores e profissionais de saude. Caso seja recusada, serdo buscadas outras
UBS da mesma regido.

Técnicas de coleta de dados:

Técnicas de producao das narrativas de campo - proce dimentos de carater qualitati-
vo, baseados em entrevistas em profundidade e observagdo participante a partir dos referen-
ciais tedricos da vulnerabilidade a infeccdo pelo HIV (AYRES et al. 2003), do ponto de vista
da emancipagdo psicossocial (PAIVA, 2002}, do cuidado realizado (AYRES, 2001) e de espa-
cos de acolhimento (TEIXEIRA, 2003) nos servigos.

A técnica de observacao participante sera utilizada para conhecer o contexto e as con-
digbes estruturais de trabalho no servigo de salde. Sera realizada através de roteiro especifi-
co (anexo III) e registrada através de um diario de campo, no qual deverdo ser anotadas ob-
servacdes sobre conversas formais e informais, comportamentos, gestos e o contexto institu-
cional. O roteiro pode ser mudado de acordo com a percepcao de questfes relevantes no
campo (MINAYO, 2008).

Nas UBS, planeja-se observar o contexto da sala de espera, as atividades da equipe de en-
fermagem e dos médicos, incluindo-se as visitas domiciliares, por serem estes os profissio-
nais que mais realizam o pedido e a comunica¢do do resultado de HIV, segundo ZAKABI e
TEIXEIRA (1997). Entretanto, pode ser que sejam observadas outras atividades, de acordo
com indicagdo dos profissionais da unidade. Também podem ser analisados documentos e
prontuarios dos servigos. ,

Serao realizadas entrevistas semi-estruturadas com: gerentes das unidades seleciona-
das, que aceitem participar da pesquisa; profissionais de saude que realizam o aconselha-
mento, a principio, membros da equipe de enfermagem, médicos, indicados pelos gerentes
ou pelos proprios profissionais e outros profissionais que sejam indicados pelos entrevistados.

As entrevistas visardo buscar: treinamentos ocorridos; condigbes para aconselhamento;
narrativas de casos em que os profissionais relatem verbalmente como foi realizado o pedido
e a comunicagdo de resultado de HIV, a partir de sua memdria, dificuldades e facilidades para
realizacdao destes.

O nuamero e o tempo de duragdo de entrevistas serd definido no decorrer do processo,
quando os pesquisadores considerarem que obtiveram conhecimentos relevantes para os ob-
jetivos propostos. Estima-se a realiza¢do de 10 entrevistas em cada cidade, com duragdo a-
proximada de uma hora cada. Pretende-se entrevistar em cada UBS o gestor, uma enfermei-
ra, um médico e um ou dois outros profissionais de saude indicados pelos entrevistados que
realizem o pedido e a comunicagdo de resultado de HIV, podendo ser outro médico, outra en-
fermeira ou técnica de enfermagem, uma psicéloga ou assistente social.
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As entrevistas serdo gravadas e posteriormente transcritas pela prépria pesquisadora, que
também realizard anotagbes num caderno de campo sobre as condi¢des da entrevista e suas
préprias impressdes.

Para a analise do material coletado, visa-se realizar uma analise de contetdo.

Critério de inclusdo: Profissionais envolvidos no aconselhamento.

II - Consideracgoes

A Folha de Rosto esta corretamente preenchida e assinada. O curriculo do pesquisador res-
ponsavel estd de acordo com a proposta da pesquisa. O Cronograma informa que a coleta de da-
dos sera iniciada em Outubro/10. Orcamento estd adequado e informa que a propria pesquisa-
dora arcara com os custos. Ha tratamento adequado dos dados/informagdes

A metodologia é adequada aos objetivos, impde alguma cordicdao de risco/desconforto ao
sujeito da pesquisa devidamente justificados no desenho da pesquisa.

Em parecer anteriormente emitido, foi solicitado que a pesquisadora esclarecesse se 0s u-
suarios serdo considerados sujeitos desta pesquisa. Foi decidido pela pesquisadora que somente
serfio realizadas entrevistas com os gestores e profissionais de salde e descricdo somente dos
contextos dessas entrevistas.

Também foram solicitadas retificagbes no TCLE, que foi reescrito e considerado adequado.

III - Situagdo do Protocolo: Aprovado

Antes do inicio da coleta de dados, alertamos para a necessidade de contato com o gerente
da unidade quando ndo foi ele quem autorizou a realizagdo da pesquisa.

Salientamos que o pesquisador deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo
aprovado. Eventuais modificacgbes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de
forma clara e sucinta, identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas.

O relatério final deve ser apresentado ao CEP, logo que o estudo estiver concluido.

a Filho

_ Coordenador
Comité de Etica em Pesquisa - CEP/SMS

/lm
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