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1 Introducéo

No sentido de orientar os profissionais de saude envolvidos na estratégia de
testagem répida, na qual se inclui o autoteste para HIV (ATHIV), foi elaborado um

material gréfico para a rapida visualizacdo da linha de cuidado da autotestagem na Bahia.

O material em questdo (Anexos | a VI) foi criado em parceria com a Assessoria
de Comunicacdo (ASCOM) da Diretoria de Vigilancia Epidemioldgica da Bahia (DIVEP)
e constitui-se em cards digitais que podem ser utilizados como consulta nos momentos
de encontro entre profissional e usuario. O primeiro card informa o profissional no
tocante a definicdo do ATHIV e aborda mitos e verdades sobre a autotestagem, com base
na literatura e nas preocupac6es informadas pelos profissionais do estudo. Além disso, o
card orienta quanto ao acesso a mais informacGes sobre o tema no site do Ministério da
Saude (MS) (http://www.aids.gov.br/pt-br/publico-geral/testagem-prevencao-

combinada/autoteste-de-hiv#).

O segundo card é a demonstracdo da linha de cuidado da autotestagem na Bahia,
através de um fluxo que demonstra as op¢6es de caminhos que o usuario tem em relagéo
ao uso do ATHIV e as possibilidades que o profissional pode ofertar. Esse card pode ser
impresso, porém, recomenda-se 0 uso via celular ou computador, para melhor
visualizagdo dos seus componentes graficos e uso de recursos interativos, como um QR-
Code que permitira o acesso instantaneo do profissional ao site do MS. Pode ser usado
também ao longo dos encontros presencias entre profissional e usuario, permitindo acesso

rapido ao fluxo de atendimento e consulta aos materiais ja existentes sobre o tema.


http://www.aids.gov.br/pt-br/publico-geral/testagem-prevencao-combinada/autoteste-de-hiv
http://www.aids.gov.br/pt-br/publico-geral/testagem-prevencao-combinada/autoteste-de-hiv

2. Objetivo geral

Informar os profissionais de salide em relacédo a linha de cuidado do ATHIV na Bahia.

3. Objetivos especificos

Instrumentalizar o profissional de satde envolvido na distribuicdo do ATHIV.



4 Metodologia

A construcdo do material foi iniciada com uma pesquisa bibliogréafica sobre os
argumentos contra e a favor do ATHIV. Em seguida, os resultados deste trabalho foram
consultados para definir a parte informativa dos cards, que ficou composta de uma
definicdo do ATHIV, informacg6es contextuais com dados do Brasil e do mundo sobre o
uso desse tipo de testagem e respostas a cinco afirmagdes que elucidam preocupacoes
sobre 0 manejo do ATHIV por parte dos usuarios, as consequéncias psicossociais do uso
do ATHIV, sua relagdo com préaticas sexuais seguras e as repercussdes tanto para as
demais modalidades de testagem para o HIV, quanto para o papel do profissional de satude

no contexto da estratégia de autotestagem.

O fluxo assistencial foi montado considerando as opg¢des j& disponiveis nas
unidades de salde para os formatos convencionais de testagem para HIV, adicionando
propostas para os profissionais, que os auxiliem na de conducdo da relacdo com 0s
usuarios que buscarem o ATHIV. A concepcdo visual da linha de cuidado foi concebida
seguindo o exemplo de outros fluxos atualmente em uso pelo MS em materiais técnicos
sobre HIV/aids, a exemplo do fluxograma de TR realizados com amostras de sangue,
presente no Manual Técnico para o Diagndstico da Infeccdo pelo HIV em Adultos e
Criancas (BRASIL, 2018).

O conteudo foi revisado pela equipe técnica do Programa Estadual de IST/aids e
compartilhado com a ASCOM, que se encarregou de elaborar visual. Atualmente, o
material esta na fase final de elaboracdo do fluxo no formato digital. As demais pecas se

encontram em anexo neste trabalho.



5 Discussao e resultados esperados

No ambito da estratégia de autotestagem, a vinculacdo entre individuo e rede
assistencial € relatada como uma preocupacdo (CHIPUNGU et al, 2017) e continuara
sendo até que todas as necessidades potencias decorrentes do uso do ATHIV pelos
individuos estejam previstas e organizadas numa linha de cuidado, que oriente o
profissional a manejar os instantes de contato com o usuério e lhe permita acesso ao
tratamento, no caso dos reagentes, e outros insumos como a PrEP, a testagem frequente,

a informacdo e os diversos insumos de prevencao, para 0s nao reagentes.

Uma linha de cuidado em salde pode ser entendida como a instrumentalizacdo da
gestdo, expressa nos fluxos assistenciais que garantem ao usuario o atendimento de suas
necessidades, incluindo, ndo s6 os protocolos, mas também as relacfes desse percurso
(SILVA, SANCHO & FIGUEREDO, 2016). Além dos processos de referéncia e contra
referéncia, a linha de cuidado pode permitir flexibilizacdo do itinerario terapéutico a ser
percorrido pelo usuario, a fim de facilitar o seu acesso aos servicos que precisa (PESSOA,
SANTOS & TORRES, 2011).

Para conceber uma linha de cuidado nesse sentido, € preciso considerar dois
conceitos inter-relacionados, que sdo importantes para a compreensdo da capacidade do
sistema de salde em atender as necessidades de seus usudrios, a saber, o itinerario e o
projeto terapéutico. Em primeiro lugar, sobre itinerarios terapéuticos, Cabral et al (2011),
em uma revisdo bibliogréafica sobre a producdo nacional a respeito desse termo,
demonstraram haver pouco consenso no uso exato do termo, contudo, verificam que essa
producdo permite conhecer quais dispositivos sdo acessados pelos usuarios e seu grupo
familiar, no percurso de enfrentamento da doenca e propor uma compreensao para além
dos fluxos de trabalho, contemplando, ndo s6 a subjetividade de quem necessita do
servico, bem como também, um olhar ampliado do profissional sobre essa pessoa e o0 que
gira em torno dela sobre a doenca da qual sofre. O objetivo dessa reorientagdo é a

adequacao das praticas e a efetividade terapéutica.

No que tange aos projetos terapéuticos, Silva, Sancho e Figueiredo (2016) o
situam entre as praticas clinicas e de gestdo e, embora abarquem atos assistenciais, ndo
se resumem a eles. Ainda para os autores, numa linha de cuidado, se considerado apenas

o0 seguimento do fluxo de atendimento centrado unicamente na logica do servigo de saude,



corre-se 0 risco de adotar uma prética dissociada do contexto de seus usuarios e, assim,
ineficaz em responder as suas necessidades. Dessa forma, o projeto terapéutico, ainda que
dentro de protocolos institucionais, deve ser dindmico e dialético. Assim, uma linha de
cuidado deve abarcar as ofertas de servicos como possibilidades para o usuario da rede e,
de acordo com Franco e Junior (2004), tem um carater de pacto entre todos os atores que
controlam recursos e gestdo assistencial, centrada no usuario da rede para Ihe facilitar o

itinerario nos diversos niveis de complexidade do sistema.

A proposicdo da linha de cuidado na estratégia de autotestagem passa pela
implementacdo de intervencdes que reduzam vulnerabilidades nos citados ambitos
individual, social e programatico, nos quais, se situam aspectos centrais deste trabalho,
como a elaboracéo de politicas especificas sobre 0 ATHIV, aumento da aceitabilidade
deste insumo (tanto pelos profissionais, quanto pelos usuarios) e articulacdo
multissetorial (AYRES, 2012). As moderadas aceitabilidade e disposicao de indicacdo do
ATHIV encontradas entre os profissionais de salde abordados neste estudo, podem ser
indicativo da necessidade demais investimento em treinamentos especificos nessa area

para que a politica funcione.

Considerando o atual estagio da oferta do ATHIV no Brasil e na Bahia, convém
iniciar as acbes no ambito programatico, possibilitando mudangas sociais e individuais,
cujos impactos poderdo ser analisados em estudos posteriores. A0 mesmo tempo que 0
ATHIV vai sendo implementado na rede, é possivel instrumentalizar os profissionais para
Seu uso, através da organizacdo dos passos a seguir desde 0 momento em que um usuario
busca 0 ATHIV até seu possivel retorno com o resultado, incluindo outras possibilidades
para este individuo. Para esse fim, sugerimos aqui as seguintes acdes dentro do ambito

programatico no estado da Bahia:

1. Capacitacdo, via web conferéncia, sobre 0 ATHIV, para a rede de profissionais e
gestores de salde dos niveis basico e intermediario, cujas unidades ofertem a

testagem para HIV;

2. Distribuigdo de material informativo junto com o ATHIV, contendo detalhamento

das redes de assisténcia de saude, social e de seguranga publica;



3. Elaboracdo de material grafico especifico para os profissionais de salde com

informacdes sobre 0 ATHIV e com o fluxo da linha de cuidado (Anexos Il e IV);

4. Divulgacgdo e execucdo da linha de cuidado entre os profissionais de salde das

unidades de saude que ofertam o ATHIV;

Além disso, levando em consideracdo as especificidades das necessidades das
populacbes-chave e prioritariasl, é preciso reorientar as praticas para a criacdo da
demanda para o0 ATHIV. Assim, sugere-se também as medidas abaixo:

1. Parcerias com ONGs para distribuicdo do ATHIV em lugares de concentracao dos
publicos-alvo;
2. Vinculagcdo do ATHIV aos programas ja em curso nos servicos de saude, tais

como PrEP e PEP;

3. Campanhas de divulgacdo tematicas em canais de comunicacdo em midias
diversas (redes sociais, TV e radio), que abordem a existéncia, vantagens e

eficacia do ATHIV, além da vinculacdo assegurada a rede assistencial;

4. Integracdo do ATHIV a outros programas de interface com o tema da salde
sexual, como saude da mulher, saide da populacdo jovem, Programa de Salde

nas Escolas, etc.;

Espera-se com essa proposta, divulgar imediatamente aos profissionais
alcancados pela pesquisa, os detalhes da estratégia de autotestagem no Brasil e,
posteriormente, divulgar para a sociedade em geral, os resultados desta investigacdo num
artigo cientifico. Além de contribuir com o funcionamento da rede assistencial propondo
a linha de cuidado na estratégia de autotestagem no estado da Bahia. Para isso, propde-se
a distribuicdo de material grafico em via digital para uso cotidiano nas unidades que
distribuem o ATHIV. O contetdo desse material serdo as informagdes que
desmistifiguem o ATHIV, baseadas na literatura consultada neste estudo e um guia de

orientagdo com o fluxo da linha de cuidado do ATHIV, que inclui, desde 0 momento em

1 Séo consideradas populacdes-chave (BRASIL, 2019a): gays e HSH, trabalhadoras (es) sexuais, pessoas
que usam alcool e outras drogas, pessoas trans e pessoas privadas de liberdade e prioritarias: jovens, negros,
indios e pessoas em situagdo de rua.



que a demanda é percebida, a indicacdo do ATHIV e 0s passos seguintes a aceitacdo ou
recusa do usuario, além de instrugdes para consultar as orientacdes ja existentes e

disponibilizadas pelo MS.
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ANEXO I — Card: Informacgdes sobre ATHIV
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ANEXO Il - Card

4 )
QO QUE.E? -
2o - Ve :

O AUTOTESTE PARA HIV (ATHIV) CONSISTE NO ATO DE
ALGUEM COLETAR A PROPRIA AMOSTRA (SANGUE Ol
FLUIDO ORAL), REALIZAR O TESTE E INTERPRETAR O
RESULTADO COM OU SEM AJUDA.




ANEXO Il - Card

O ATHIV FOI APROVADO PARA JSO NOS EUA EM 2012 E A
OMS RECOMENDA SEU JSO DESDE 2016. '

ATUALMENTE, 77 PAISES JA IMPLEMENTARAM POLI'I'I




ANEXO IV - Card




ANEXO V - Card

RESULTADOS POSITIVOS PODEM RESULTAR EM

AGRESSOES OU SuUiCiDIO. !

A LITERATURA NAO REGISTRA CASOS DE SUICiDIO
MITO DECORRENTES DE RESULTADOS REAGENTES DO ATHIV.

PRATICAS SEXUAIS DE RISCO.
COMPARAGOES COM FORMATOS CONVENCIONAIS DE
MITO TESTAGEM NAO ENCONTRARAM ESSA ASSOCIACAO.

2 USAR O ATHIV PODE AUMENTAR AS CHANCES DE

AS PESSOAS NAO VAO ACEITAR O ATHIV.
NA REALIDADE, HA ALTA ACEITABILIDADE DO A'l'l!llv- :
ENTRE DIVERSOS GRUPOS ET‘RIOS E ENTRE '




ANEXO VI - Card

O ATHIV SUBSTITUIRA AS OUTRAS FORMAS DE
ﬂ TESTAGEM PARA HIV.
NENHUMA OUTRA MODALIDADE DE TESTAGEM PARA

HIV DEIXARA DE SER DISPONIBILIZADA E O ATHIV
MITO seri MAIS UMA OPGAO ENTRE ELAS.

O PAPEL DO PROFISSIONAL DE SAUDE SERA
DIMINUDO DEPOIS DO ATHIV.
AO CONTRARIO. O IMPACTO DA SUA ATUAGAO TERA
UM ALCANCE PARA ALEM DA UNIDADE DE SAUDE E £
ATRAVES DA SUA INDICAGAO DO ATHIV QUE MAIS
"ITO PESSOAS PODERAO ACESSAR O DIAGNOSTICO
"= MULTIPLICAR msoamxgées A RESPE




ANEXO VII —Fluxo de atendimento do ATHIV

- LINHA DE

@MIDAD@ DO-A AT'HIV

- Lembre-se de preencher o formulario de
registro a cada distribuicdo no SIMAV-Pro.

Informacdes de uso podem ser obtidas em

" www.aids.gov.br/autoteste, via Disque Saude
136 e através do suporte telefénicto 24 horas
fornecido pelo fabricante.

“INDICAR G ATHIV

_ - Usuério aceitou: - Usuaria
" ofertar aconselhamento *. *ndo aceitou
.. pré-teste" ;

Impressos + IP
-:Aceitou: aconselhamento R ]
+ sondar’ forma de
execucaor do ATIr_iIV %

.~ Néo aceitou
‘aconselhamento

P

... Usuario escolhq,u d forma ; Usuérlo Informar sobre
- assistida: Orlentar eXecugao - escolheu a,forma “fontes de 1nformagao
+ aconselhamento pos -teste §  nao asss‘tlda ‘ sobre IST/HIV sl

“’Instugdes de usO +-impressos +
*ATHIV para sn epafcerlas +IP

LEGENDA'

Encaminha para ATHIV para B - IP  Insumos de prevengéo;
teste confirmatoério ‘ parcerias' + IP -

ATHIV Auto teste de HIV
Acdo de prevengao;

Resultado da ag&o.Prosseguir
com o atendimento;

ATHIV para

parcerias + IP
Atendimento encerrado no

momento.




