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Apresentacdo

O Programa Nacional de DST e Aids passa pelo
momento de consolidar diretrizes e estratégias

para uma acgao integrada com as diversas areas
programaticas do setor saude.Com vistas na
descentralizacao, tem havido iniciativas mais
sistematicas, por parte dos gestores federais, estaduais
e municipais, de forma a articular o programa da aids
com a atencgao basica, no sentido da ampliacao do
diagnéstico e da atengao as DST/Aids no ambito da
rede basica de saude.

A pratica do aconselhamento desempenha um

papel importante no contexto da epidemia no Brasil
desde a criacao do Programa Nacional de DST/aids,

e se reafirma como um campo de conhecimento
estratégico para a qualidade do diagndstico do

HIV e da atenc¢do a saude.Quando avaliamos o que
diferencia o campo da prevencao das DST/HIV/Aids, da
prevencdo dos outros agravos, nao podemos deixar de
considerar a acao de aconselhamento.

A incorporacado do aconselhamento pelos servi¢os

de saude é um grande desafio, pois, até o momento,
o aconselhamento realiza-se principalmente nos
servicos de referéncia para as doencas sexualmente
transmissiveis e aids e em algumas organizacdes
nao-governamentais. Esses servicos estao mais
habituados a incluir na rotina de trabalho as questoes
sobre sexualidade, drogas e direitos humanos,

parte indissocidvel dos campos da prevencado e do
aconselhamento.



Por iniciativa local, alguns municipios ja vém inserindo
as acdes de promocao a saude, diagndstico e
aconselhamento em DST e Aids na rede basica e as
recomendag¢des contidas neste documento visam a
fortalecer a integracao entre o programa de DST/aids
e a rede de atencao basica e subsidiar o processo

de institucionalizacdo dessas a¢des. O conteudo
apresentado é produto de discussao por parte de
profissionais experientes na area de aconselhamento
na rede especializada de DST/aids e, também, de
profissionais que trabalham na rede basica de saude,
ao0s quais expressamos Nossos agradecimentos.

Alexandre Grangeiro
Diretor do Programa Nacional de DST e Aids



O que é aconselhamento?

Aconselhamento nao é dar conselhos!

E um didlogo baseado em uma relacao de confianca
que visa proporcionar a pessoa condi¢cdes para que
avalie seus proprios riscos, tome decisdes e encontre
maneiras realistas de enfrentar seus problemas
relacionados as DST/HIV/Aids.

O papel do profissional no aconselhamento:

e ouvir as preocupagodes do individuo;

e propor questdes que facilitem a reflexdao e a
superacao de dificuldades;

e prover informacdo, apoio emocional e auxiliar
na tomada de decisao para ado¢dao de medidas
preventivas na busca de uma melhor qualidade
de vida.

Como fazer o aconselhamento?

Podera ser desenvolvido em varios momentos, ndo se
reduzindo a um Unico encontro entre duas pessoas,
podendo ser estendido aos grupos.Transcende o
ambito da testagem, contribui para a qualidade

das acoes educativas em saude, fundamenta-se em
prerrogativas éticas que reforcam e estimulam a
adocao de medidas de prevencao das DST/aids e que
orientam os individuos no caminho da cidadania e na
plena utilizacao dos seus direitos.

O aconselhamento difere da orientacgéo preventiva
porque busca fazer uma avaliagéo
deriscos individuais.



A recepcao, atividades de sala de espera, grupos
especificos, consultas individuais, onde se estabelece
a troca de informacgoes, o vinculo com o servico e o
estimulo ao diagnéstico, significam aproximagoes
importantes para a avaliacao de riscos, etapa principal
do aconselhamento.
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A importdncia do teste anti-HIV
e do aconselhamento
nas Unidades Badsicas de Satude

¢ Aaids atinge todos os segmentos da populagao.

o As pessoas realizam o teste para o diagndstico do
HIV,em média, cinco anos apds terem se infectado.

¢ Milhares de pessoas desconhecem sua condicao
soroldgica.

e Conhecer a sorologia e ter acesso ao tratamento
€ um direito do cidadao.

Ampliar o acesso e a oferta do teste anti-HIV e do
aconselhamento é uma importante estratégia para

a prevencao do HIV. Maes soropositivas podem
aumentar suas chances de terem filhos sem o HIV

se forem orientadas corretamente a seguirem o
tratamento durante o pré-natal. O diagndstico precoce
também possibilita uma assisténcia adequada ao
portador do virus, controlando o desenvolvimento da
doenca, a aids.

A institucionalizacdo dessas agdes permite a reducao
do impacto da epidemia na populagdo, a promocao de
saude e a melhoria da qualidade do servico prestado
nas unidades de saude. Permite também conhecer

e aprofundar o perfil social e epidemiolégico da
comunidade de abrangéncia, dimensionar e mapear

a populacao de maior vulnerabilidade e, com isso,

reformular estratégias de prevencdo e monitoramento.

11



O aconselhamento nas Unidades
Bdsicas de Saude

e Aprimora as praticas em saude.
e Favorece uma atencgao integral.

e Contribui para que o individuo participe ativamente
do processo de promocao da saude, prevencao e
tratamento das DST/HIV e aids.

A atencao basica é um campo propicio para o
desenvolvimento do aconselhamento em DST/
HIV/aids. Essa pratica se assemelha aos principios
adotados pelo programa de saude da familia, quando
este se propde a resgatar o modo como se da o
relacionamento entre o servigo e seus usuarios,
enfatizando o carater preventivo e a articulagdo com a
pratica assistencial e com a comunidade.

O aconselhamento é o momento onde emerge a
responsabilidade individual com a prevencao e a sua
abordagem reforca o compromisso coletivo e o ideal
de solidariedade, ingredientes indispensaveis na luta
contra a aids.

A insercao do aconselhamento e do diagnéstico do HIV
na rotina dos servicos da rede basica de saide implica
em uma reorganizacao do processo de trabalho da
equipe e do servico como um todo.Requer uma
atencao para o tempo de atendimento, reformulacées
de fluxo da demanda, fungdes e oferta de atividades
no servigo.

Estimular mudancas de valores e praticas exige
uma preparacao da equipe/servico para acolher a
subjetividade dos usuarios. E parte essencial dessa
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pratica conhecer as principais vulnerabilidades
para a infeccao do HIV, as necessidades particulares
dos usuarios, suas caracteristicas e estilos de vida

e desenvolver uma abordagem sobre 0s riscos,
respeitando as suas especificidades.

Ha populacdes que sao fortemente estigmatizadas
e historicamente excluidas dos servigcos, como, por
exemplo, travestis, profissionais do sexo masculino e
feminino, usuarios de drogas, homossexuais, jovens
em situacao de rua. E importante a promocéo e

a ampliacdo do acesso dessas pessoas ao servico,
aos insumos de prevencao, ao diagndstico com
aconselhamento.

E importante uma acdo articulada entre os agentes
comunitdrios de satde e os profissionais
presentes na unidade.
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Principais vulnerabilidades
para a infeccdo do HIV

Prdticas sexuais sem preservativos

No Brasil, as acdes desenvolvidas para a prevencao
das DST/aids e a promogao da saude primam pela
recomendac¢do do uso do preservativo em todas as
relacdes sexuais. Abordagens que recomendam a
diminuicao do numero de parceiros, a abstinéncia e
a fidelidade nao tém tido impacto entre as pessoas
sexualmente ativas.

Abordar as diversas praticas sexuais (anal, vaginal,
oral ),destacando as diferencas vulnerabilidades
masculinas e femininas (biolégica e de género) é
fundamental para que homens e mulheres percebam
as situagdes de risco que vivenciam, ndo apenas a
partir do seu comportamento sexual, mas também de
suas parcerias (homo e/ou heterossexual).

Destaca-se a vulnerabilidade das mulheres, que se
encontram em situacao de submissao na relacao
com os homens para negociar o uso do preservativo,
principalmente com seus parceiros fixos.

Uso de Drogas

O uso, 0 abuso e a dependéncia de substancias
psicoativas sempre estiveram atrelados ao julgamento
moral. Por isso, é necessario reforcar o acolhimento no
servico das pessoas que usam drogas e considerar sua
escolha um direito de cidadania.
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Orientacao para a abstinéncia das drogas, no primeiro
contato com o usuario de drogas, ndo tem se mostrado
efetiva, um vez que esta pratica, quando revelada,

vem acompanhada de grande receio de denuncias a
policia e a familia. Quando se sente acolhido, o usuario
acaba solicitando orientagdo para o tratamento da
dependéncia de drogas. Este momento é fundamental
para encaminha-lo a um servico especializado.

Na maioria das vezes, a pessoa nao revela seus habitos
sobre drogas e é preciso perguntar objetivamente
sobre isso, independente da idade.

Deve-se abordar o efeito de substancias relacionado
as praticas sexuais inseguras. O compartilhamento

de agulhas, seringas e recipientes para a diluicao da
droga (cocaina) sao praticas de altissimo risco para

a infecao do HIV.Deve-se recomendar a utilizacao

de equipamentos individuais e o sexo seguro, pois
observa-se que embora os usuarios de drogas sejam
capazes de mudar seu comportamento em relacao ao
uso de drogas (nao compartilhar por exemplo), isto
Nao ocorre na mesma propor¢ao em relagao as praticas
sexuais.

Para o publico que faz uso de drogas, a solicitacao
do teste de hepatites B e C,bem como as orientagdes
sobre vacinas e prevencao sao fundamentais.

No caso dos usuarios de drogas soropositivos, com
indicacao para tratamento com anti-retrovirais,
reforcar a necessidade de adesao ao tratamento e
esclarecer sobre a nao interferéncia no efeito destes
medicamentos.
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Outras Doencgas Sexualmente
Transmissiveis - DST

E importante o diagndstico e informacédes sobre as

outras DST e orientar sobre a relacao com o HIV/aids.

Ter tido uma DST significa que a pessoa nao esta
usando a camisinha e, portanto, esta se expondo ao
HIV.

E necessério avaliar o histérico de repeticdes de
DST, a necessidade do tratamento do(a) parceiro (a)
e a orientacao do uso do preservativo em todas as
relacdes sexuais.

No caso das mulheres, em especial, é preciso
alertar para a prevencao e tratamento da sifilis e as
consequéncias no caso de uma gravidez.
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JOVENS

Eimportante estar atento a precocidade na iniciacao
sexual e uso de drogas licitas ouilicitas na populagdo
brasileira, conforme apontam varios estudos.

Na abordagem sobre relacionamentos estaveis/
fixos, lembrar que os jovens consideram como
estavel, uma relacido de semanas. E importante,
discutir e recomendar o uso do preservativo em
todas as relacdes sexuais.

Orientar sobre sexo seguro inclui abordar a
prevencdo da gravidez precoce e ndao programada,
como uma pratica a ser assumida por ambos os
sexos,uma vez que tal ocorréncia tem consequéncias
para os homens e mulheres.

Perguntar sobre o consumo de dlcool e outras
drogas deve fazer parte da rotina dos profissionais
de saude. As orientacdes sobre a diminui¢do do uso
do preservativo e os riscos no volante sob o efeito
do alcool sao formas de se levantar os episdédios de
abuso de drogas presentes nesta faixa etaria. O uso
de drogas injetaveis, cuja média de iniciacdo esta
em torno dos 16 anos, também deve ser abordado
com o oferecimento de equipamentos seguros para
a injecao.
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PRECONCEITO

No Brasil ainda existe muito preconceito com as
pessoas que vivem com aids.

Os profissionais de saude devem lutar pela garantia
dos direitos humanos dos usudrios do servico.
Devem refletir e combater toda e qualquer forma de
preconceito e discriminagdo associada ao exercicio
da sexualidade, a diversidade sexual, ao uso de
drogas e as doencas sexualmente transmissiveis.
Estar sempre atentos para reverter situagoes
(internas ou externas) onde sdao evidenciadas
atitudes preconceituosas.

Questdbes — ou preconceitos - relacionadas a
orientacgado sexual, as condi¢des de vida, ao exercicio
do sexo comercial, a0 numero de parcerias sexuais,
a homossexualidade, ao uso indevido de drogas e a
sorologia ndo devem ser trabalhadas com base em

julgamentos morais pelo/a profissional de saude.

Deve possibilitar o esclarecimento de duvidas e
também a identificacdo de fatores que trazem maior
vulnerabilidade a infeccdao do HIV/Aids.
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Componentes do Processo
de Aconselhamento

Educativo:

e troca de informacdes sobre DST/HIV/aids; formas
de transmissao, prevencdo e tratamento.

e esclarecimento de duvidas

Este momento do aconselhamento pode ser
realizado nas atividades de sala de espera, grupos

de hipertensos, diabéticos, gestantes, planejamento
familiar, terceira idade, adolescentes, consultas
individuais, e nas atividades extra-muros, ou seja,
quando o profissional se desloca para visitas
domiciliares, empresas, escolas, zonas de prostituicao,
locais de uso de drogas, bares, boates, saunas, entre
outros.

Apoio emocional:

A busca de um servico implica em que o usuario

se encontra em uma situacao de fragilidade, mais

ou menos explicita, exigindo de toda a equipe
sensibilidade para o acolher em suas necessidades.
Prestar apoio emocional implica em estabelecer uma
relacdo de confianga com o usuario . Sentindo-se
acolhido e confiando no profissional, ele podera ficar
mais seguro para explicitar suas praticas de riscos

e avaliar os possiveis resultados do teste anti-HIV.
Isto pode ocorrer nas consultas individuais e no
aconselhamento pré e pds-teste.
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Avaliagdo deriscos:

Conversar sobre estilo de vida, exposi¢des a situagcoes
de risco para as infeccdes relacionadas as praticas
sexuais e uso de drogas auxilia o usudrio a perceber
melhor seus comportamentos e possibilidades de
exposicao ao HIV.

Este momento também deve incluir o planejamento
cuidadoso de estratégias para a reducao de riscos,
adocao de praticas mais seguras, promocado da saude e
qualidade de vida.

Estes conteldos sao abordados nas consultas
individuais, no aconselhamento pré-teste, devendo
ser novamente trabalhados no pés-teste, onde se
acrescenta a avaliacao dos recursos pessoais e sociais
que auxiliem na adesao ao tratamento e na definicao
de um plano factivel de reducao de riscos, sempre
baseado na realidade e nas possibilidades de cada
usuario.

Observamos que a avaliacdao do préprio risco,em
que sao explorados aspectos intimos da sexualidade
e/ou do uso de drogas, & melhor trabalhada em

um atendimento individual e que o profissional de
saude necessita estar atento aos seus preconceitos e
possibilitar que o usuario se expresse abertamente
sem juizos de valor.

20



Conteudos do processo
de aconselhamento

No contexto da epidemia a pratica de aconselhamento
tem sido uma estratégia de prevencao muito
importante e é parte essencial no momento

de diagndstico do HIV.Foram sistematizados
procedimentos que chamamos de pré e pds teste

com conteudos bem definidos e que auxiliam o
profissional/servico a incorporar uma concepcao de
trabalho e a l6gica da promocao e prevencgado das DST/
HIV/aids.

E importante lembrar que os procedimentos
sistematizados para o desenvolvimento do
aconselhamento ndao devem ser utilizados como uma
prescricao ou mero instrumento de coleta de dados e
repasse de informacdes, substituindo a relacao/vinculo
com o usuario e muito menos inibindo a expressao de
sentimentos e duvidas.

No momento da acdo educativa

* Reafirmar o carater confidencial e o sigilo das
informacoes;

* Trocar informacgdes sobre DST/HIV e aids, diferenca
entre HIV e aids, suas formas de transmissao,
prevencao e tratamento, com énfase para as
situacOes de risco sexual e de uso de drogas;

+ Identificar barreiras (por exemplo: ndo conhecer
ou nao saber usar preservativo, dificuldade
de negociagdo sobre o uso com o parceiro,
compartilhamento de seringas e outros) para a
adocdo de praticas mais seguras, segundo o perfil
dos usuarios que freqlientam o servico;
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Explicar o uso correto do preservativo e demonstra-lo;

Explorar habitos sobre uso de drogas, lembrando
que o consumo de alcool e outras drogas licitas ou
ilicitas, pode alterar a percepcao de risco e resultar no
relaxamento do uso do preservativo.

Explicar os beneficios do uso exclusivo de
equipamentos para o consumo de drogas injetaveis;

Informar sobre a disponibilizacdo dos insumos de
prevencao no servico (preservativos masculino,
feminino, gel lubrificante e kit de redugao de danos
para usuarios de drogas)

Estimular a realizacao do teste e do aconselhamento
pré- teste e pds-teste para 0s usuarios que se
perceberem em situacao de risco;

Trocar informacgodes sobre o teste e orientar sobre a
necessidade de repetir o teste no caso do usuario
estar no periodo de janela imunoldgica.

Janelaimunolégicaéoperiodode60dias,apdsaultima
exposicao de risco, onde nao é possivel detectar a
infeccao pelo hiv no exame de sangue.

Se o usudrio aceita realizar o teste, o que fazer?

O teste so deve ser solicitado a partir do
consentimento da pessoa. Consentir nao significa
apenas concordar em realizar o teste, mas também
compreender o significado dos resultados positivo
e negativo. A decisdo informada é aquela tomada
livremente e sem pressao.
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No momento do pré-teste

* Reafirmar o carater confidencial e o sigilo das
informacoes;

« Trocar informacgdes sobre o significado dos possiveis
resultados do teste e o impacto na vida de cada
usuario;

+ Considerar as possiveis reacdes emocionais que
venham a ocorrer durante o periodo de espera do
resultado do teste e reforcar medidas de prevencdo
neste periodo;

« Reforcar a necessidade de tratamento do(s)
parceiro(s) sexual(is);

+ Enfatizar a relacao entre DST e HIV/aids;

* Explorar qual o apoio emocional e social disponivel
(familia, parceiros, amigos, trabalho e outros);

* Avaliacdo de riscos: explorar as situagdes de risco de
cada usuario e medidas de prevencao especificas

No momento do pos-teste

* Reafirmar o carater confidencial e o sigilo das
informacgoes.

Diante de Resultado Negativo:

* Lembrar que um resultado negativo nao significa
imunidade;

 Lembrar que um resultado negativo significa que a
pessoa (1) nao estd infectada ou (2) esta infectada

tdo recentemente que nao produziu anticorpos para

a deteccao pelo teste;

* Avaliar a possibilidade de o usuario estar em janela
imunoldgica e a necessidade de retestagem;
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* Rever a adesdo ao preservativo e nao
compartilhamento de agulhas e seringas no caso de
usuarios de drogas injetaveis;

* Definir um plano vidvel de reducdo de riscos que
leve em consideracao as questdes de género,
vulnerabilidades para o HIV, diversidade sexual, uso
de drogas e planejamento familiar.

Diante de Resultado Positivo:

* Permitir ao usuario o tempo necessario para
assimilar o impacto do diagnéstico e expressar
seus sentimentos, prestando o apoio emocional
necessario;

* Lembrar que um resultado positivo nao significa
morte, ressaltando que a infeccdo é tratavel;

* Reforcar a necessidade do uso do preservativo e
nao compartilhamento de agulhas e seringas no
caso de usuarios de drogas injetaveis, lembrando a
necessidade de reducao de riscos de reinfeccao e
transmissdo para outros;

« Enfatizar a necessidade de o resultado ser
comunicado ao(s) parceiro(s) sexual(is);

* Orientar quanto a necessidade de o(s) parceiro(s)
sexual(is) realizarem teste anti-HIV;

« Contribuir para um plano vidvel de reducdo de
riscos que leve em conta as questdes de género,
vulnerabilidade, planejamento familiar, diversidade
sexual e uso de drogas;

* Referenciar o usuario para os servicos de assisténcia
necessarios, incluindo grupos comunitarios de apoio,
enfatizando a importancia de acompanhamento

médico, psicossocial periédico, para a qualidade de
vida;

« Agendar retorno.
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Diante de Resultado Indeterminado:

* Lembrar que um resultado indeterminado significa
que deve ser coletada uma nova amostra apés 30
dias da emissao do resultado da primeira amostra;

* Reforcar a adocao de praticas seguras para a reducao
de riscos de infeccdo pelo HIV e por outras DST;

+ Considerar com o usuario possiveis reacoes
emocionais que venham a ocorrer durante mais este
periodo de espera do resultado de teste.
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O que o servico precisa para
implantar o aconselhamento?

Entendemos que o conjunto das condigdes abaixo
sugeridas serao implementadas progressivamente:

1. Acolhimento - capacidade de atencédo e
disponibilidade para receber bem o usudrio, ouvir o
motivo que o levou ao servico e dar respostas as suas
demandas (recepcao, seguranca, porteiro, triagem, sala
de espera...).

2. Provisdo de insumos - material para coleta de
sangue, preservativos, material instrucional. Na medida
da consolidacao da pratica é importante que se inclua
a disponibilizacao de gel lubrificante e kits de reducao
de danos (agulhas e seringas descartdveis).

3. Capacitagao das equipes - o aprimoramento
das praticas de saude é uma busca constante dos
profissionais comprometidos com a qualidade da
atencao. A qualificacao da equipe é um dos fatores
essenciais para atingir este objetivo. Para tanto é
fundamental que os gestores assegurem as equipes
processos de capacitacao que levem em consideragao
sua realidade, e auxiliem na reorganizacao de seus
processos de trabalho. E importante identificar no
municipio e nos estados as instituicdes ou servicos de
saude que possam promover espacos de reflexao, troca
de experiéncias e auxiliem na qualificacao da equipe
por meio de capacitacdes e supervisdes em servico
para a implantacao das a¢des de aconselhamento.

O Programa Nacional tem disponivel no site
www.aids.gov.br, informacdes sobre os CTA- Centros
de Testagem e Aconselhamento com experiéncia em
aconselhamento em todos os estados do nosso pais.
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4. Rede de referéncia - cabe aos gestores
estabelecer, quando nao existe, referéncias da rede
laboratorial e de especialidades para os casos
positivos.

5. Defini¢do de fluxo do usudrio - ¢ exigido do
servico reestruturar fluxo para atender:

a) demanda espontanea;

b) aquela presente na unidade estimulada em outra
atividade e

) os parceiros de usudrios da unidade.

6. A entrega do resultado - deve necessariamente
ser acompanhada de aconselhamento individual, no
pos- teste. Aquela unidade que estabelecer o pré-teste
coletivo, deve oferecer o pré-teste individual para
todos os usudrios.

O tempo de espera para o resultado é um periodo
de muita ansiedade e stress e se houver demora
prolongada o usuario pode até desistir de buscar o
resultado. E fundamental articulacdo dos gestores,
junto aos laboratérios, para garantirem até 15 dias o
resultado conclusivo dos exames.

IMPORTANTE

A articulagcao com grupos organizados da sociedade
civil tem se mostrado estratégia eficaz para ampliar
acesso ao servico e conhecer sobre os preconceitos
mais comuns que sofrem os diversos segmentos
populacionais. Em cada municipio existem
liderancas de feministas, de profissionais do sexo,
de homossexuais, jovens, usuarios de drogas ou
travestis que militam pelas questées de cidadania
e podem ser contatados para reunides, grupos de
discussao, producao de material informativo, acées
educativas nos servicos, aulas em capacitacao.
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Sugestoes de Temas
para a preparacdo da equipe

Dados epidemiolégicos locais

Informacgdes tedricas sobre DST/HIV/aids (formas de
transmissdo, prevencao, tratamento, diferenca entre
HIV/aids, janela imunoldgica)

Diagnéstico laboratorial (HIV e Sifilis)
Sexualidade e género
Vulnerabilidade para as DST/ HIV/aids
Drogas e reducao de danos
Etica/Direitos Humanos

Praticas mais seguras para a prevencao das DST/
HIV/aids

Aconselhamento (conceito, principios, componentes,
distincao entre acao educativa e aconselhamento)

Organizacao do processo de trabalho das equipes
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Monitoramento/supervisao

Estabelecer um processo sistematico de
monitoramento/supervisao é necessario para
consolidar a institucionalizacao da pratica do
aconselhamento. Encontros periddicos, que permitam
reflexdo, troca de experiéncias, problematizacao das
situacoes e dificuldades encontradas, reorganizagao
interna processual, devem ser viabilizados pelo gestor,
pois sao importantes para ampliar a resolutividade.

Para avaliacdo da efetividade dessa pratica sdo
fundamentais uma uniformidade minima das acées
implantadas e a implementacao de um sistema de

registro que permita uma melhor visao dos resultados.

O Programa Nacional de DST/Aids desenvolveu um
sistema informatizado especifico para o processo de
diagnostico e aconselhamento, utilizado pelos CTA -
Centros de Testagem e Aconselhamento e se encontra
disponivel para a implantagao na rede basica. Maiores

informacées no site www.aids.gov.br.
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