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QUAIS OS FATORES QUE INFLUENCIAM A ADESAO AO TRATAMENTO
ANTIRRETROVIRAL? PERSPECTIVAS DOS PROFISSIONAIS DO SERVICO DE ATENGAO
ESPECIALIZADA
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INTRODUCAO:

O tratamento das pessoas que vivem com HIV/Aids (PVHA) tem avancado muito,
ampliando a sobrevida dos pacientes, minimizando os efeitos adversos e
proporcionando qualidade de vida. No Brasil, esse tratamento é oferecido
gratuitamente, bem como o acompanhamento clinico e laboratorial, e isso ocorre em
servicos especializados, por meio de equipes multiprofissionais. Sabendo que a adesao
ao tratamento é fator decisivo para manter a qualidade de vida dos pacientes e
impedir a transmissdo da doenca, o grupo tutorial do Programa de Educacdo pelo
Trabalho em Saude — PET-SAUDE Gradua-SUS que esta atuando no Servico de Atencdo
Especializada da Secretaria Municipal de Saude de Passo Fundo/RS, ao vivenciar o
cotidiano do servico, sentiu-se desafiado a investigar quais os fatores que influenciam
a adesdo ao tratamento antirretroviral (TARV) na percep¢do dos profissionais de saude
gue atuam no servico.

DESENVOLVIMENTO:

Trata-se de estudo observacional e exploratdrio, de abordagem qualitativa, realizado
com oito profissionais da saude que atuam no servico, maiores de 18 anos, com
vinculo superior a 60 dias com o SAE e que assinaram o termo de consentimento. A
coleta de dados foi realizada pela técnica de grupo focal, com gravacdo em audio e
posterior transcricdo. Os resultados foram interpretados pela analise de conteudo.
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Participaram 7 mulheres e 1 homem, com profissdes variadas: assistente social,
enfermeiro, medico infectologista, psicdlogo e técnico de enfermagem. O tempo de
vinculo com o SAE variou de 1 a 13 anos. Os elementos identificados pela equipe de
saude como dificultadores da adesdo do paciente ao tratamento pra HIV/AIDS podem
ser agrupados em quatro categorias: a) de ordem farmacoldgica (efeitos adversos e
complexidade terapéutica); b) da aceitacdo do diagndstico e da doencga (preconceito,
estigma, exclusdo social e disturbios psicoldgicos); c¢) aspectos cognitivos
(compreensdo da doencga de curso crénico, bem como seu progndstico); d) e aspectos
relacionais (falta de aceitacdo e apoio familiar, no ambiente de trabalho e na
sociedade como um todo). A equipe de salide também identifica que os pacientes que
sdo soropositivos ha mais tempo apresentam menor adesao ao tratamento. Ao serem
guestionados sobre estratégias que podem melhorar a adesdo identificaram o
acolhimento qualificado pelo SAE, bem como a criacdo de vinculos entre os pacientes e
a equipe. Os profissionais reconhecem que o servico pode oferecer outras
intervencdes terapéuticas além das consultas, exames e medicamentos, como
exemplo grupo de apoio (que eles [pacientes] pudessem participar, que a gente
pudesse explicar mais coisas) e cuidado centrado na familia. Os profissionais
reconhecem limitacGes estruturais (pessoal e transporte) que poderiam qualificar a
adesdo, tal como a busca ativa de pacientes ndao aderentes ou que abandonam o
tratamento. Percebem, ainda, o aumento dos diagndsticos em jovens a partir de 15
anos, pois iniciam a vida sexual precocemente, sem orientacdes adequadas para
prevenir as infecgdes sexualmente transmissiveis. Em uma perspectiva mais ampla, a
equipe acredita que a favoravel evolugdo da terapéutica diminuiu a veiculagdao do
problema da transmissdo do HIV/AIDS na midia, podendo até banalizar as medidas de
prevencao. Entretanto, estamos diante de uma doenca crbénica, sem cura, e que
compromete muito a vida dos soropositivos.

CONSIDERAGOES FINAIS:

Os profissionais revelaram que aspectos farmacoldgicos, aceitacdo da doenca,
guestdes cognitivas e relacionais influenciam na adesdao ao TARV. Apesar dos avanc¢os
terapéuticos ocorridos, para enfrentar a epidemia AIDS é necessario ampliar o acesso a
educacdo sexual, cuidados de saude de qualidade e o enfrentamento permanente do
conservadorismo e de toda violéncia e discriminagdo contra PVHA.
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