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RESUMO

Objetivo: levantar as informacdes pelo formulario de atendimento acerca dos parceiros sorodiscordantes, com status
sorolégico negativo para o virus, cadastrados em um servico escola de referéncia regional para HIV/Aids. Método:
trata-se de estudo quantitativo, descritivo, documental, com 145 casais em relacao sorodiferente. Analisaram-se
prontuarios de todas as parcerias sexuais sorodiferentes cadastradas de 1992 até 2017. Apresentaram-se os resultados
em forma de figuras. Resultados: verificou-se que 63,45% (n = 92) homens sao soronegativos e estao em relacao
sorodiferente e, no que diz respeito a orientacdo sexual, notou-se que 91,03% (n = 132) parcerias sao heterossexuais.
Mencionou-se, em 62,06% (n = 90) dos formularios, a periodicidade de realizacdo dos testes rapidos e, destes, 20% (n =
29) o realizam anualmente. Notou-se que 39,31% (n = 57) dos individuos soronegativos relataram usar preservativo em
todas as relacées com o parceiro soropositivo e, dentre todos os soronegativos cadastrados, 86,90% (n = 126) afirmaram
estar em uma relacdo estavel com o parceiro. Conclusdo: pode-se concluir que o formulario nao é preenchido
adequadamente e que os casais soronegativos necessitam de maior atencao de profissionais de salde e da populacao.
Descritores: Registros Eletronicos de Salde; Infeccbes por HIV; Doencas Sexualmente Transmissiveis; Sorodiagnostico
da AIDS; Contencao de Riscos Bioldgicos; Antigenos HIV.

ABSTRACT

Objective: to gather information through the form of care about serodiscordant partners, with negative serological
status for the virus, registered in a regional reference school service for HIV / AIDS. Method: this is a quantitative,
descriptive, documentary study with 145 couples in a serodifferent relationship. Medical records of all registered
serodifferent sexual partnerships from 1992 to 2017 were analyzed. Results were presented as figures. Results: it was
found that 63.45% (n = 92) men are seronegative and are in a serodifferent relationship and, regarding sexual
orientation, it was noted that 91.03% (n = 132) partnerships are heterosexual. It was mentioned in 62.06% (n = 90) of
the forms, the periodicity of the quick tests and, of these, 20% (n = 29) do it annually. It was noted that 39.31% (n = 57)
of seronegative individuals reported using condoms in all relationships with the seropositive partner and, among all
registered seronegatives, 86.90% (n = 126) reported being in a stable relationship with the partner. Conclusion: it can
be concluded that the form is not completed properly and that seronegative couples need more attention from health
professionals and the population. Descritores: Electronic Health Records; HIV Infections; Sexually Transmitted
Diseases; AIDS Serodiagnosis; Containment of Biohazards; HIV Antigens.

RESUMEN

Objetivo: recopilar informaciones a través del formulario de atencion sobre parejas serodiscordantes, con estado
serologico negativo para el virus, registrados en un servicio escolar regional de referencia para el VIH / SIDA. Método:
este es un estudio documental cuantitativo, descriptivo con 145 parejas en una relacion serodiscordantes. Se analizaron
los registros médicos de todas las parejas sexuales serodiscordantes registradas de 1992 a 2017. Los resultados se
presentaron en forma de figuras. Resultados: se encontrd que el 63.45% (n = 92) hombres son seronegativos y estan en
una relacion serodiscordante y, con respecto a la orientacion sexual, se observo que el 91.03% (n = 132) parejas son
heterosexuales. Se mencion6 en 62.06% (n = 90) de los formularios, la periodicidad de las pruebas rapidas y, de estos,
20% (n = 29) lo hacen anualmente. Se observd que el 39.31% (n = 57) de los individuos seronegativos informaron haber
usado condones en todas las relaciones con la pareja seropositiva y, entre todos los seronegativos registrados, el 86.90%
(n = 126) declaro estar en una relacion estable con la pareja. Conclusion: se puede concluir que el formulario no se
completa correctamente y que las parejas seronegativas necesitan mas atencion de los profesionales de la salud y la
poblacion. Descritores: Registros Electronicos de Salud; Infecciones por VIH; Enfermedades de Transmision Sexual;
Serodiagndstico del SIDA; Contencion de Riesgos Biologicos; Antigenos VIH.
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INTRODUCAO

Tem-se a infeccao pelo virus da
imunodeficiéncia humana (HIV) se configurado
como a mais importante e devastadora epidemia
contemporanea.’ Evidencia-se, a partir da
identificacdo dos primeiros casos, no inicio da
década de 1980, franca disseminacao pelo mundo,
configurando-se na pandemia da atualidade.
Tornou-se, desde entdao, uma das condicoes
clinicas mais pesquisadas em todo o mundo,
gerando desafios diversos a humanidade.?

Conferiram-se, pelo sucesso dos recursos de
diagndsticos (exames) e terapéuticos
(medicamentos), na conducao do tratamento da
infeccao por HIV/Aids, significativos beneficios aos
portadores quanto ao aumento e a qualidade da
expectativa de vida. Vai-se, dessa forma, a
epidemia mudando seu perfil e passa a se
comportar de modo semelhante ao de uma doenca
cronica, com uma sobrevida das pessoas que vivem
com HIV maior do que nos anos 1980 - embora
continue sendo wuma doenca que mata,
principalmente, as pessoas mais vulneraveis. Vem-
se estimulando, diante da possibilidade do
tratamento com acesso universal, a reflexao das
pessoas em relacao as suas condicoes de saude, a
procura por servicos e a adesao ao seu
tratamento.?

Percebe-se, nesse contexto, que as pessoas que
vivem com o HIV/Aids tém vivido mais e com mais
qualidade de vida, possuindo, assim, mais tempo
de vida e saude para se relacionar e exercer seus
direitos sexuais e reprodutivos.

Diz-se, quando a parceria sexual é composta
por pessoas soropositivas, que elas estao em um
relacionamento  soroconcordante; ja quando
apenas um elemento do casal € soropositivo e o
outro é soronegativo, diz-se que a relacao é
sorodiscordante ou sorodiferente.*

Informa-se que existem trés principais barreiras
que interferem na manutencao do sexo seguro
entre casais sorodiferentes, tais como a
desconfianca na eficacia do preservativo como
método seguro para a prevencao da transmissao
sexual do HIV, a alteracao na satisfacao sexual
com o uso obrigatério do preservativo e também a
diferenca na aceitacao entre homens e mulheres
no uso sistematico do preservativo.? Continua-se o
uso de preservativos sendo o Unico método que
confere dupla protecao, reduzindo o risco de
transmissao do HIV e outras infeccoes sexualmente
transmissiveis (IST), e ainda é anticonceptivo.
Alerta-se, no entanto, que, como método
anticonceptivo, € muito dependente de adesao do
cliente. Estimula-se, assim, a associacao do
preservativo com outro método anticonceptivo.®

Acredita-se que tal situacao parece nao existir
para a sociedade em geral, e até mesmo para os
profissionais e servicos de salde, visto que muitos
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servicos nao dispéem de atendimento especifico
para esses individuos e seus/suas parceiros (as).
Enfoca-se, por poucos estudos brasileiros, a
relacao sorodiferente, sendo tema de estudo ainda
pouco explorado.®

Observa-se que uma importante dificuldade é
de se identificar a prevaléncia de casais
sorodiferentes, pois é preciso que cada um saiba a
sua condicao soroldgica e a de seu parceiro,
entretanto, esse tipo de relacao nao € incomum e
muitos casais sorodiferentes enfrentam desafios
variados em suas vidas devido a identificacao de
status sorologico oposto.’

Pontua-se, portanto, que 0s casais
sorodiferentes tém direito a atencdo dos
profissionais e servicos de saude, proporcionando
atendimento integral, contemplando aspectos da
vida afetivo-sexual e incluindo também a parceria
sexual, visto que enfrentam dificuldades na
manutencao do sexo seguro, o0 que implica
repensar as acOes de prevencao da transmissao
sexual do HIV.?

Encontra-se, entre os desafios enfrentados no
controle da epidemia do HIV/Aids, a baixa adesao
dos parceiros sorodiferentes a realizacao dos
testes rapidos regulares, pelos mais diversos
motivos, como: a falta de informacao acerca do
assunto e o constrangimento tanto do soronegativo
em comparecer no servico regularmente, para se
testar, quanto do soropositivo em orientar o
parceiro a procurar o atendimento apo6s a
exposicdo de risco, entre outros.®

Confia-se, para lidar com este desafio, que a
principal arma deve ser a informacao e o preparo
do profissional da saude para conduzir a
conscientizacdo sobre a importancia do uso do
preservativo, mesmo em relacoes fixas envolvendo
sorodiferentes, de forma a incentivar o paciente
assistido pelo servico a trazer seu parceiro para
que este também receba acompanhamento
adequado.’

OBJETIVO

e Levantar as informacdes pelo formulario de
atendimento acerca dos parceiros
sorodiscordantes, com status soroldgico negativo
para o virus, cadastrados em um servico escola de
referéncia regional para HIV/Aids.

METODO

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo,
documental, realizado no Centro Escola de
Referéncia Regional para Prevencao e Tratamento
de IST, HIV/Aids e Hepatites Virais, em um
municipio no interior de Minas Gerais.

Informa-se que o servico no qual o estudo foi
realizado é proveniente de uma parceria entre a
Prefeitura Municipal e a instituicdo de Ensino
Superior localizada na cidade, prestando
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atendimento para 24 municipios da regiao.
Compos-se o universo de estudo pelos prontuarios
de todas as parcerias sexuais sorodiferentes
cadastradas no servico desde o seu ano de
implantacao, de 1992 até 2017, consistindo em
145 casais, tendo como critério de exclusao
prontuarios em que constam o6bito do parceiro.
Realizou-se a coleta de dados no periodo de maio
a agosto de 2017, a partir de formularios ja
cadastrados no servico escola sobre parcerias
sexuais sorodiferentes.

Detalha-se que as variaveis investigadas neste
estudo, a partir das respostas fornecidas pelos
parceiros sorodiferentes no formulario, foram:
sexo; orientacao sexual; periodicidade de
realizacao dos testes rapidos; uso do preservativo
com parceiro fixo e relacao estavel.

Alocaram-se os dados coletados em planilhas do
Excel e os resultados foram apresentados por meio
de graficos e tabelas que permitam a visualizacao
dos itens coletados pelo formulario SiC-TA.

Desenvolveu-se o estudo dentro dos principios
éticos da Resolucao 466/12 do Conselho Nacional

160
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de Salde e este foi submetido ao Comité de Etica
e Pesquisa da Universidade do Estado de Minas
Gerais (UEMG), sendo aprovado com parecer n°
2.229.257.

RESULTADOS

Conta-se, no servico sobre o qual a pesquisa foi
realizada, com 198 prontuarios cadastrados como
sorodiferentes, desde o seu ano de implantacao,
e, destes, 23 fichas ndo contém o formulario SiC-
TA e trinta sdao de parceiros que foram a obito,
encerrando a relacao sorodiferente. Detalha-se
que nao foram coletados dados destes 53
prontuarios devido a critérios de exclusao pré-
estabelecidos, e os dados coletados foram
retirados das 145 fichas restantes, adequadas para
a pesquisa.

Observou-se, diante da analise dos resultados
apresentados, que a amostragem total € composta
de 145 pessoas, equivalente a 100%. Evidenciou-
se, apos a classificacao de acordo com o sexo, que
63,45% (n = 92) sao homens e 36,55% (n = 53) sao
mulheres, conforme mostra a figura 1.

Sexo

63,45

Figura 1. Distribuicdo quanto ao sexo dos individuos sorodiferentes. Passos (MG), Brasil, 2017.

Acrescenta-se que a predominancia de
parcerias heterossexuais representa 91,03% (n =
132), as parcerias homossexuais representam
552% (n = 8) e as parcerias bissexuais

91,03

Heterossexual Homossexual |

representam 1,38% (n = 2); nao foram encontrados
dados relacionados ao tipo de parceria em 2,07%
(n = 3), conforme a figura 2.

100,00

3 2,07
—
Auséncia de dados TOTAL

Figura 2. Orientacao sexual das parcerias sorodiferentes. Passos (MG), Brasil, 2017.
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Coletou-se a frequéncia de acordo com a
periodicidade com que os individuos realizam os
testes rapidos para ISTs, sendo que, em 37,93% (n
= 55), ndo foram encontrados dados relacionados a
frequéncia dos testes rapidos; ja em 20,00% (n =
29), a frequéncia de realizacdao dos testes foi
anual; em 19,31% (n 28), a frequéncia de
realizacao de testes foi trimestral; em 13,79% (n

Figura 3. Frequéncia com que realizam os testes
2017.

Verificou-se, quanto ao uso do preservativo com
parceiro fixo, o fato de os individuos soropositivos
utilizarem ou nao preservativo com o parceiro
soronegativo, e nao ha mencao em 10,34% (n = 15)
dos prontuarios, enquanto que 28,28% (n = 41) das
pessoas relataram nao fazer uso do preservativo

Uso do Preservativo

258
l =

Figura 4. Uso do preservativo com parceiro fixo.

Obteve-se a relacao estavel de acordo com a
analise dos prontuarios acerca da perpetuacao da
relacao ou separacao da parceria. Encontrou-se
auséncia de dados em 2,07% (n 3) dos
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20), a frequéncia de realizacdao de testes foi
semestral; em 5,52% (n = 8), a frequéncia de
realizacao de testes foi mensal; em 1,38% (n = 2),
a frequéncia de realizacao de testes foi bienal; em
1,38% (n = 2), a frequéncia de realizacao de testes
foi trienal e em 0,69% (n = 1), a frequéncia de
realizacao de testes foi setenal, conforme descrito
na figura 3.

rapidos para ISTs. Passos (MG), Brasil,

em nenhuma relacao; 11,72% (n = 17) usaram em
menos da metade das vezes; 3,45% (n = 5) usaram
na metade das vezes; 6,9% (n = 10) usaram em
mais da metade das relacdes e 39,31% (n = 57)
usaram todas as vezes, como exposto na figura 4.

com Parceiro Fixo

uuuuu

690

Passos (MG), Brasil, 2017.

prontuarios, em contrapartida, 11,03% (n = 16) das
pessoas relataram uma relacdao nao estavel e
86,90% (n = 126) afirmaram estar em uma relacao
estavel, como representa a figura 5.

Relagdo Estavel

160
140
120

100

3 2,07
0 —

Auséncia de dados

Figura 5.

145

126

100,00

86,90

sim Total

Relacdo estavel entre a parceria sorodiferente. Passos (MG), Brasil, 2017.
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DISCUSSAO

Identificou-se, neste estudo, que, em relacao
ao sexo, existem mais parceiros homens
sorodiferentes em relacao as mulheres, e, apesar
da melhoria do tratamento e da qualidade de vida
do portador do virus, as mulheres, na maioria das
vezes, sao mais inseguras que os homens em
relacdo a contaminacao por alguma infeccao
sexualmente transmissivel, possuindo, dessa
forma, maior resisténcia com esse tipo de relacao,
sendo os homens mais compreensiveis. Conclui-se,
portanto, como demonstrado, que estes sao
maioria predominante nesse tipo de relacao.

Evidenciou-se, em estudo do mesmo segmento,
que, independentemente de sua sorologia, as
mulheres, com frequéncia, descrevem sentimentos
como “medo, receio e responsabilidade”, seja em
relacdo a transmissdo para o0 parceiro
soronegativo, seja quanto a possibilidade de
adquirir o virus do parceiro positivo.'

Nota-se, em face ao exposto, que,
predominantemente, os individuos soronegativos
possuem uma relacao heterossexual. Pode-se
falar, atualmente, de praticas ou comportamentos
de risco e, independentemente da orientacao
sexual, seja ela heterossexual, bissexual ou
homossexual, algumas praticas sexuais podem
levar mais facilmente a infeccao pelo HIV,
enquanto outras oferecem menor chance para a
infeccao, tornando os homossexuais masculinos
mais vulneraveis a epidemia do HIV/Aids.
Acredita-se que a prevaléncia foi heterossexual,
pois os homossexuais sao também portadores do
HIV.

Explica-se, segundo o Ministério da Salde, que
os homossexuais homens sao considerados mais
vulneraveis a contrair o HIV/Aids devido ao
estigma que os marca de forma negativa, sendo
eles vistos como “marginais” pervertidos,
criminosos e pecadores - pela sociedade em geral.
Atinge-se, por esse estigma, diretamente a
autoestima, uma vez que todos precisam sempre
do respaldo da sociedade, e, devido a baixa
autoestima, eles optam pelo exercicio de praticas
sexuais pouco seguras, buscam ambientes isolados
e perigosos para a pratica do sexo casual,
correndo o risco de violéncia por parte da policia,
de bandidos e, por vezes, dos proprios parceiros.
Gera-se, por tais situacoes, também, menor
possibilidade de negociacao do sexo seguro como
uma medida de prevencao e de cuidado com a
saude."

Nota-se, em relacdao as testagens, que os
individuos soronegativos nao realizam, com
frequéncia adequada, as testagens recomendadas,
ou seja, testagens trimestrais apds a exposicao ao
risco de contrair a doenca. Pode-se relacionar tal
fato a falta de orientacido adequada dos
profissionais do servico ou ao descompromisso do
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proprio paciente quanto a realizacdo das
testagens, fazendo com que nao se tenha um
acompanhamento adequado desses individuos por
parte do servico escola.

Mostrou-se, em um estudo realizado com
quinze usuarios que vivem em situacdao de
sorodiscordancia, no Centro de Testagem e
Aconselhamento do Hospital Escola Sao Francisco
de Assis, da Universidade Federal do Rio de
Janeiro, que os usuarios devem realizar o
cumprimento do procedimento denominado
“Janela Estendida”, que consiste em uma
testagem trés meses depois da Ultima exposicao
ao risco de infeccao pelo HIV com um parceiro
sabidamente soropositivo, seguida de uma segunda
testagem seis meses depois da mesma data, de
uma terceira testagem um ano depois e uma
ultima um ano e meio apds a situacao de risco.”"

Torna-se evidente que o uso do preservativo
nao é aplicado em todas as relacdes, pois, nas
relacées com parceiros fixos, grande parte dos
individuos soronegativos nao utiliza preservativo e
o relato pela nao utilizacao deve-se a confianca no
parceiro ou simplesmente por sentir desconforto
no momento da relacao sexual; por outro lado,
muitas pessoas tém consciéncia dos riscos da
relacao desprotegida e, portanto, utilizam o
preservativo em todas as relacoes sexuais.

Trazem-se, pela ocorréncia de casos de
infeccao pelo HIV, consequéncias para o exercicio
da sexualidade e da reproducao, produzindo uma
série de desafios e desdobramentos para a area da
saude reprodutiva e sexual, tornando-se urgente
estimular a pratica da protecao, ou seja, a
prevencao das doencas sexualmente
transmissiveis, inclusive, a infeccao pelo HIV/AIDS.
Torna-se fundamental que os profissionais de
saude conversem com o individuo soronegativo ou
com o casal sobre os riscos de transmissao,
propiciando, assim, percepcao a respeito de
situacées de risco para essas infeccoes e uma
reflexao sobre a necessidade de sua prevencao,
favorecendo a adesdo ao uso do preservativo.®'

Aponta-se, em estudo realizado, que, nos
solteiros, a revelacao da soropositividade traz o
medo de nao ser aceito pelo companheiro devido
ao HIV e, por isso, o portador, muitas vezes, se
cala e acaba por nao exigir o preservativo nas suas
relacoes sexuais, expondo o parceiro. Ocorre-se,
entre os pacientes soropositivos que se encontram
em relacionamentos conjugais estaveis (homo ou
heterossexuais), um sentimento de protecao e
confianca entre os parceiros que nao se sentem
ameacados pelo contagio do HIV, ocasionando um
afrouxamento e/ou suspensao do uso do
preservativo em suas relacées sexuais. Tem-se,
quando a parceria € composta por pessoas
soropositivas, com frequéncia, a crenca
equivocada de que se pode abrir mao do uso do
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preservativo, pois ambos possuem o virus HIV.%'%
,14

Salienta-se, diante dos avancos da industria
farmacéutica e da melhoria da qualidade de vida
dos pacientes portadores do HIV/Aids, que esses
vivem mais e podem se relacionar em um periodo
de tempo maior do que antigamente. Acrescenta-
se que casais sorodiferentes podem fazer um
planejamento de vida em longo prazo, em que o
relacionamento afetivo e sexual é parte essencial.
Alerta-se que, cada vez mais, as pessoas que nao
sabem se sao soropositivas, assim como o0s
individuos que se sabem soronegativos, tém acesso
a mais informacdes a respeito de como manter
uma relacao sexual segura e iniciam, de forma
consciente, relacionamentos com pessoas que
vivem com HIV/Aids.*"

CONCLUSAO

Revela-se que a relacao sorodiferente, na qual
um dos parceiros possui sorologia positiva e outra
negativa para o HIV, ndao é incomum, contudo,
esses casais enfrentam desafios variados em suas
vidas, tais como a falta de atendimento especifico
para estes individuos e seus parceiros.

Possibilitou-se, por meio do desenvolvimento da
pesquisa, alcancar os objetivos propostos e ter
uma resposta precisa quanto a realidade do
atendimento prestado a esses usuarios. Observa-
se, apos a analise dos dados coletados e
apresentados no formulario Si-CTA, que ele nao é
preenchido de forma adequada, visto que se nota
a auséncia de muitos dados. Encontraram-se,
entre esses dados, a falta de registro por motivo
de nao realizar as testagens em tempo adequado e
a falta de orientacdo sobre a importancia de
realiza-las.

Torna-se  necessario, diante dos dados
apresentados, que o servico escola instrua melhor
os seus funcionarios, estagiarios, entre outros,
sobre como atender o sorodiferente de forma
correta e eficaz. Precisa-se, ao procurar um
servico escola, o sorodiferente ser orientado sobre
0 quanto a coleta venosa € necessaria e deve ser
feita, periodicamente, em um intervalo de trés em
trés meses, além de ser informado sobre a
necessidade do uso do preservativo, mesmo que
confie no seu parceiro.

Conclui-se que esta é uma tematica ampla, que
necessita de maior atencao de profissionais da
salde e da populacao.
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