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Resumo: O virus da imunodeficiéncia humana, HIV, € o agente etiologico da sindrome da imunode-
ficiéncia adquirida (AIDS). Apesar do avancgo das informacgdes sobre HIV/AIDS, ainda ha forte im-
pacto psicossocial no convivio com HIV, apontando para a necessidade de enfatizar a saude mental.
Objetivo: relatar a experiéncia de uma psicologa residente em atendimentos psicologicos com pessoas
vivendo com HIV e evidenciar a importancia da psicéloga nos servigos especializados em HIV/AIDS.
Me¢étodos: Relato de experiéncia das vivéncias num servigo da atencdo especializada em satde sexual,
em Iguatu, Ceara. Resultados: Com os atendimentos psicoldgicos, pacientes demonstraram alivio na

angustia sentida, melhora na compreensao de questdes vivenciadas e demandas emergidas em decor-
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réncia do diagndstico de HI'V, como estigma social. Conclusao: Percebe-se necessidade de repensar o
percurso terapéutico do paciente que vive com HIV em Iguatu, Ceard, a fim de torna-lo mais integral

e humanizado, inserindo psicélogos nos servigos de atengao a saude sexual.
Palavras-chaves: HIV; Saude Mental; Psicologia; Estigma Social

Abstract: The human immunodeficiency virus, HIV, is the etiologic agent of acquired immuno-
deficiency syndrome (AIDS). Despite the advancement of information on HIV/AIDS, there is still
a strong psychosocial impact on living with HIV, pointing to the need to emphasize mental health.
Objective: to report the experience of a resident psychologist in psychological care with people living
with HIV and to highlight the importance of the psychologist in specialized HIV/AIDS services.
Methods: Experience report of experiences in a service of attention specialized in sexual health, in
Iguatu, Ceard. Results: With psychological care, patients showed relief in the anguish felt, improved
understanding of issues experienced and demands emerging from the diagnosis of HIV, such as social
stigma. Conclusion: There is a need to rethink the therapeutic path of the patient living with HIV in
Iguatu, Cear4, in order to make it more integral and humanized, inserting psychologists in sexual

health care services.
Keywords: HIV; Mental Health; Psychology; Social Stigma.
INTRODUCAO
De acordo com o Ministério da Saude, o virus da imunodeficiéncia humana, mais conhe-

cido por sua sigla HIV, é o agente etiologico da sindrome da imunodeficiéncia adquirida (AIDS)

(UNAIDS, 2017). Doenga extremamente estigmatizante por ndo ter cura e ter um historico de pre-
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conceito e exclusdo social.

Contudo, com advento na ciéncia, existem medicamentos capazes de inibir a replicagdo viral
e de reduzir as taxas de transmissdo do virus, salientando que o Brasil foi o primeiro pais em de-
senvolvimento a adotar uma politica publica de acesso a terapia antirretroviral (TARV), Lei n® 9.313
sancionada em 1996. Com isso, produziu um enorme impacto na epidemia do HIV, uma vez que
possibilitou a diminuicdo da mortalidade e da ocorréncia de infec¢des oportunistas, o aumento na
sobrevida e a melhoria da qualidade de vida das pessoas vivendo com o virus (MS, 2008; MS, 2017).

Apesar do avango do tratamento e das informagdes sobre HIV/AIDS, a noticia do diagndsti-
co e o convivio com o HIV ainda apresentam um forte impacto psicossocial, uma vez que os pacientes
vivenciam questdes relacionadas a expectativa de vida, a perspectiva de futuro, a compreensado da sua
situagdo saude, papeis sociais, relacdes amorosas e familiares, contato com a rede de saude, estilo de
vida, entre outras (CALVETTI et al. 2017).

Além disso ainda ha muitos estigmas e preconceitos com relagdo as pessoas que vivem com
HIV. De acordo com o Conselho Federal de Psicologia (2020), as discriminagdes sociais existem
em diversos ambitos da vida do individuo, podendo causar sérias consequéncias na sua vida social,
familiar, profissional e amorosa. Desde a suspeita do resultado reagente, a pessoa ja esta rodeada por
estigmas, o que pode tornar a recep¢ao da noticia, a compreensdo das informagdes e adesdo ao tra-
tamento ainda mais dificeis, além de poder também causar consequéncias emocionais e psicologicas,
principalmente em um momento inicial.

Diante deste contexto, a atuagao do profissional de psicologia deve possibilitar ao usuario a
apropriacao do seu processo de saude e facilitar a adesdo ao tratamento, promovendo mudancas de
atitude que permeiam os niveis cultural, interpessoal e intrapsiquico. A realizacdo de Escuta Psicol6-
gica, Aconselhamento Individual e Acompanhamento da Condi¢do Subjetiva do paciente sdo acdes
realizadas pelo profissional nos servigos especializados em HIV/aids (CFP, 2020).

E, paralelo ao combate da reducao da carga viral estratégias de promogao a satide vém sendo
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tomadas, o aconselhamento pré e pos teste ¢ um exemplo dos métodos, pois sabe-se que héa lacunas
na cascata de cuidados, especialmente vinculagao aos autocuidados (ROSSI et al. 2020).

Adicionando a este processo a promo¢ao dos direitos humanos e o exercicio da cidadania
executadas pelo psicdlogo torna a abordagem durante o percurso de diagnostico, tratamento e aceita-
¢do da condicdo da doenga imprescindiveis para a qualidade de vida da pessoa com o virus do HIV
(PERUCCI et al. 2011).

Esse trabalho objetiva relatar a experiéncia de uma psicologa enquanto profissional residente
numa vivéncia de percurso de rede no Programa Municipal de IST/AIDS e Hepatites virais por meio
da experiéncia de atendimentos psicologicos com pessoas que vivem com HIV/AIDS e das percep-
¢odes de demandas advindas dos usuarios do servigo, bem como evidenciar a importancia do profis-

sional psicoldgico nos servicos especializados em HIV/AIDS.
METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia da vivéncia de percurso de rede na atengdo especiali-
zada, realizada no Programa Municipal de IST/AIDS e Hepatites Virais, no Centro Microrregional
Especializado de Atencdo a Satde Reprodutiva e Sexual (CEMEAR), no municipio de Iguatu-CE,
através de praticas desenvolvidas, como atendimentos psicoldgicos com pessoas que vivem com HIV.
As atividades descritas nesse trabalho foram realizadas através da vivéncia enquanto psicologa resi-
dente da turma VII da Residéncia Multiprofissional em Saude (RESMULTI), no Programa de Saude
da Familia e Comunidade realizado no municipio de Iguatu, Centro-Sul do Estado do Ceara.

A Residéncia Multiprofissional em Saude ¢ um programa de pds-graduacao lato sensu ofere-
cido pela Escola de Satide Publica do Ceara (ESP/CE), constituindo-se como um curso de especiali-
zac¢ao na modalidade de Residéncia, com dedicag@o exclusiva e em tempo integral, com carga horaria

de 60h semanais. A RESMULTTI apresenta carater interprofissional, interfederativo, intersetorial, in-
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teriorizado e interinstitucional, ocorrendo em diversos municipios do Ceara. Tem por caracteristica a
educagdo para o trabalho por meio da aprendizagem em servico e disponibiliza vagas para diversas
categorias, como a psicologia. Na cidade de Iguatu, a RESMULTI esta presente com trés énfases, em
Satde da Familia e Comunidade, Saude Mental Coletiva e Satide Coletiva.

As experiéncias relatadas neste trabalho ocorreram durante a realizacdo do segundo ciclo
de percurso de rede, na atencdo especializada, no periodo de 02 de junho a 15 de agosto de 2021,
em dois turnos semanais, durante oito semanas, realizado no Programa Municipal de IST/AIDS e
Hepatites Virais. As experiéncias foram vivenciadas e observadas, principalmente, durante a pratica
profissional de uma psicologa residente da énfase em Saude da Familia e Comunidade por meio de
atendimentos psicologicos individuais com usudrios e profissionais do servigo.

Instituido em 2007, o Programa Municipal de IST/AIDS e Hepatites virais de Iguatu, que
ja integrava um Centro de Testagem e Aconselhamento (CTA), passou a contar também, a partir de
janeiro de 2015, com uma Unidade Dispensadora de Medicamentos (UDM), destinada a ampliar
0 acesso a terapia antirretroviral. Em marco de 2017, houve a operacionalizagdao de um Servigo de
Assisténcia Especializada em HIV/AIDS (SAE) no municipio a partir da contratagdo de um médico
infectologista. Hoje, a equipe do programa, constituida por uma enfermeira, uma assistente social,
uma farmacéutica e uma infectologista, assiste cerca de 350 pessoas vivendo com HIV/AIDS no mu-
nicipio de Iguatu. A equipe e os servigos do programa estdo atuando no CEMEAR, que ¢ um servigo

especializado de atengado a satide reprodutiva e sexual no municipio.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O percurso terapéutico do paciente que vive com HIV no Municipio de Iguatu

Ao longo do percurso de rede realizado pela psicologa residente no Programa Municipal de

IST/Aids e Hepatites Virais, foi possivel observar o percurso terapéutico do paciente desde o diag-
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noéstico até o acompanhamento especializado. Os diagnosticos de HIV no municipio de Iguatu sdo
realizados através da realizagdo de testes rapidos disponiveis na rede piblica do Sistema Unico de
Saude (SUS) e/ou através de testes em laboratérios privados.

Em Iguatu, os testes rapidos para HIV sdo ofertados no Programa Municipal de IST/Aids
e Hepatites Virais, nas 36 Unidades de Atencdo Primaria a Saude (UAPS), nos Centros de Atencao
Psicossocial (CAPS) III e AD, no Centro de Nefrologia, na Unidade de Pronto Atendimento 24h
(UPA), no Hospital Regional de Iguatu (HRI) e no Hospital ¢ Maternidade Agenor Aratjo. Portanto,
os pacientes podem receber um resultado positivo em qualquer destes servicos € o procedimento pre-
conizado ¢ de acolhimento e encaminhamento para o Programa.

No Programa, o paciente ¢ acolhido por um profissional do servico, em seguida, caso o
resultado reagente tenha sido obtido através de um teste rapido, ¢ realizado um teste de fabricante
distinto, para confirma¢do do diagnostico, conforme preconiza o Ministério da Satde (MS, 2013).
Apos confirmagao, realiza-se a notificacdo do novo caso, a abertura de prontuario e o agendamento
da consulta com médica infectologista.

As profissionais do programa também ofertam nesse primeiro contato testes rapidos para
Sifilis e Hepatites B e C, uma vez que essas infecgdes compartilham a mesma rota de transmissao e
que as coinfec¢des ndo sdo incomuns.

No servico, também ¢ realizada a coleta de amostra de sangue destinada a quantifica¢do da
carga viral e a contagem dos linfocitos CD4+, realizadas por meio de uma parceria estabelecida com
o Laboratério Central de Satude Publica (LACEN) de Juazeiro do Norte/CE.

O paciente continua sendo acompanhado pelo Programa, no CEMEAR na dispensagdo dos
antirretrovirais, através de retornos e novas consultas com a infectologista, na realizagcdo de coleta
para novos exames de monitoramento e outros servicos.

Observou-se que alguns pacientes que vivem com HIV e que sdo usuarios do servigo apre-

sentam também demandas de acompanhamento psicologico, porém estes casos sO conseguem ser
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atendidos quando um profissional de psicologia residente disponibiliza, temporariamente, um turno
de sua agenda para realizar alguns atendimentos no CEMEAR, haja visto que nem o servigo, nem o
Programa dispdem de um psicologo no quadro de profissionais e os pacientes, geralmente, apresen-
tam resisténcia e relutam em serem encaminhados para outros servigos de atendimento psicolégico,
como nos CAPS e nas UAPS devido ao estigma envolvido e ao medo do sigilo do seu diagndstico ser

quebrado, além do fato de que estes servicos ja sdo sobrecarregados.
A atuacao do profissional de psicologia no atendimento a pessoa que vive com HIV

Durante os atendimentos psicologicos realizados ao longo do percurso de rede com pacientes
que vivem com o HIV, foi possivel observar variadas demandas de cunho psicossocial e emocional,
como o impacto inicial causado pelo diagndstico positivo para HIV, a compreensao e aceitacao desse
diagnostico, prejuizos na adesdao ao tratamento por motivos diversos, o medo de morrer ou de ficar
doente, ideacgdo suicida, alteragdes nas perspectivas de futuro, reconstrugao de sua identidade e visao
de si mesmo, relagdo com sua sexualidade e seus relacionamentos amorosos, o receio de sofrer com
o estigma e preconceito advindos de varios ambitos, como o familiar, social, profissional e amoroso,
bem como nos demais servigos de satude, haja visto que o momento inicial de descoberta do diagnos-
tico de HIV pode facilitar o desencadeamento de crises psicologicas, com rupturas na identidade e
confusdo psiquica (CALVETTI et al. 2017; CFP, 2020; OLIVEIRA e MIRANDA, 2017).

A atuagdo do profissional de psicologia no atendimento de pessoas que vivem com o HIV
deve ser pautada na ética, na promogao de satide e no acolhimento das demandas, além de ser per-
meada pelo pensamento critico. O Conselho Federal de Psicologia (CFP) recomenda que o psicologo
também atue junto esse publico de forma a identificar vulnerabilidades, possiveis violagdes de direito,
a fim de defender e promover os direitos humanos, na busca por eliminar discriminagdes, violéncias

e opressdes, o que torna a atuagao do psicologo no acompanhamento de pessoas que vivem com HIV
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de grande relevancia, principalmente na promogao da qualidade de vida dessa populagdo (CFP, 2020).

Durante a vivéncia dos atendimentos individuais, percebeu-se que o suporte emocional e a
escuta psicologica clinica e qualificada oferecida pela profissional de psicologia de forma acolhedora,
empatica, atenta e sem juizo de valor aponta resultados satisfatorios ao contribuir para o alivio de
demandas compartilhadas pelos pacientes e no desenvolvimento de um vinculo de confianga e cola-
boragao.

A partir da realizacao dos atendimentos psicoldgicos, os pacientes demonstraram alivio na
angustia sentida durante o processo de elaboragdo do diagndstico de HIV, bem como uma melhora na
compreensdo ¢ maior clareza ao lidar com emogdes e sentimentos vivenciados neste processo. Além
disso, outras demandas que surgiram em decorréncia do diagndstico também puderam ser trabalha-
das, a saber: vinculo com a familia, conjuges, parceiros intimos, amigos, € com os outros servigos de

saude, bem como a relacdo do diagndstico com os preconceitos e estigmas sociais.
CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se a partir da vivéncia e da literatura que pessoas vivendo com HIV podem neces-
sitar de acompanhamento psicologico, visto que ¢ comum o aparecimento de demandas psicologicas,
emocionais e de cunho social durante o processo de diagnostico de HIV e também ao longo de todo
o tratamento, pois trata-se de um processo complexo, permeado por estigmas, incertezas € medos.

Dessa forma, ressalta-se a necessidade de repensar o percurso terapéutico do paciente que
vive com HIV no municipio de Iguatu, Ceard, a fim de torna-lo mais ampliado, humanizado e inte-
gral, ao inserir psicologos nos servigos especializados na atengao a satide sexual e nos CTA para que
as demandas psicossociais destes pacientes possam ser ouvidas e acolhidas, tornando todo o processo
de compreensdo do diagnostico menos complexo e impactante, tendo em vista que o paciente nao

deve ser visto apenas através de um diagnostico, mas como alguém que pode sofrer consequéncias
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ao encarar e carregar a soropositividade. Deve-se pensar no acompanhamento psicoldgico como um
direito e como parte do tratamento para o HIV, pois sem a oferta desse servigo, os pacientes que apre-
sentam tais questoes ficam desamparados em um aspecto importante de sua satide dentro de todo o
processo de vivéncia com o HIV, que ¢ a sua saide mental e emocional.

Enfatiza-se que um profissional de psicologia inserido no servigo e capacitado para o traba-
lho com as demandas especificas de pessoas que vivem com HIV, desde o diagnoéstico, até o acompa-
nhamento por toda a vida e tratamento pode enriquecer o servigco ofertado, ampliando o acolhimento
e o olhar para esse publico, além de contribuir para o trabalho realizado e ofertado pelo Programa
Municipal IST/AIDS e Hepatites Virais no CEMEAR, inclusive na demanda que acaba por sobrecar-

regar o servico e os profissionais que nele atuam.
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