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RESUMO

Objetivo: Analisar as evidéncias na literatura sobre as acfes de enfermagem frente a dificuldade de idosos
na adesédo ao tratamento de HIV. Métodos: Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura. As bases de
dados utilizadas foram: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medical Literature Analysis and Retrievel System
Online (MEDLINE), Bases de Dados de Enfermagem (BDENF) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS). Os critérios de inclusdo utilizados para a filtragem dos artigos: estudos
disponiveis na integra, que contemplem o tema proposto, em lingua portuguesa e que foram publicados no
periodo de 2017 a 2021. Resultados: A partir da andlise dos artigos, originaram-se duas categorias de
resultados, que permitiram uma melhor apresentacdo das evidéncias cientificas sobre o tema. Essas duas
categorias foram: Idosos e as dificuldades da ades&o no tratamento antirretroviral e Acdes de enfermagem
para o tratamento de idosos com HIV: possibilidades de auxilio a adesé@o ao tratamento. Consideragdes
finais: A analise de dados das evidéncias cientificas sobre as acdes de enfermagem ao idoso vivendo com
HIV/aids com dificuldades de ades&o ao tratamento, permitiu analisar as dificuldades e vulnerabilidades com
relacdo a adeséo ao tratamento antirretroviral de idosos vivendo com HIV/aids.

Palavras-chave: Adeséo ao tratamento, Enfermagem, HIV.

ABSTRACT

Objective: Analyze the evidence in the literature on nursing actions regarding the difficulty of elderly people
in adhering to HIV treatment. Methods: This is an integrative review of the literature. The databases used
were: Virtual Health Library (VHL), Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE),
Nursing Databases (BDENF) and Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS). The
inclusion criteria used to filter articles: studies available in full, which cover the proposed topic, in Portuguese
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and which were published between 2017 and 2021. Results: From the analysis of the articles, two categories
of results emerged, which allowed a better presentation of scientific evidence on the topic. These two
categories were: Elderly people and difficulties in adhering to antiretroviral treatment and Nursing actions for
the treatment of elderly people with HIV: possibilities to help with treatment adherence. Final thoughts:
analysis of scientific evidence data on nursing actions for elderly people living with HIV/AIDS with difficulties
adhering to treatment, allowed us to analyze the difficulties and vulnerabilities in relation to adherence to
antiretroviral treatment for elderly people living with HIV/AIDS.

Keywords: Adherence to treatment, Nursing, HIV.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la evidencia en la literatura sobre las acciones de enfermeria frente a la dificultad de las
personas mayores en la adherencia al tratamiento del VIH. Métodos: Esta es una revision integradora de la
literatura. Las bases de datos utilizadas fueron: Biblioteca Virtual en Salud (BVS), Sistema de Andlisis y
Recuperacion de Literatura Médica en Linea (MEDLINE), Bases de Datos de Enfermeria (BDENF) y Literatura
Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS). Los criterios de inclusién utilizados para filtrar
los articulos: estudios disponibles integramente, que cubran el tema propuesto, en portugués y que fueron
publicados entre 2017 y 2021. Resultados: Del andlisis de los articulos surgieron dos categorias de
resultados, que permitieron una mejor presentacion de la evidencia cientifica sobre el tema. Estas dos
categorias fueron: Personas mayores y dificultades en la adherencia al tratamiento antirretroviral y Acciones
de enfermeria para el tratamiento de las personas mayores con VIH: posibilidades para ayudar en la
adherencia al tratamiento. Consideraciones finales: El andlisis de datos de evidencia cientifica sobre las
acciones de enfermeria para personas mayores que viven con VIH/SIDA con dificultades de adhesion al
tratamiento, permitié analizar las dificultades y vulnerabilidades en relacion a la adherencia al tratamiento
antirretroviral de personas mayores que viven con VIH/SIDA.

Palabras clave: Adherencia al tratamiento, Enfermeria, VIH.

INTRODUCAO

A epidemia da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) nas Ultimas trés décadas trouxe péssimas
consequéncias para familias, comunidades e paises, tornando um dos grandes desafios para a saude publica.
Todos os dias mais de 7.000 pessoas sao infectadas com o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV). Além
disso, cerca de 36,7 milhdes de pessoas vivem com HIV/aids no mundo e cerca de 1,8 milhGes de casos
novos foram registrados em 2016. No cenario brasileiro, de 1980 até junho de 2017 foram registrados 882.810
casos de aids, com uma média de 40 mil anualmente nos ultimos cinco anos (FREITAS JP, et al., 2018).

Segundo a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS) (2020) aproximadamente 26,0 milhdes de pessoas
estavam em tratamento antirretroviral em meados de 2020, uma alta de apenas 2,4% em comparag¢ao a uma
estimativa de 25,4 milhdes no término de 2019. Esse acréscimo € muito lento em rela¢éo ao ano anterior, em
gue a cobertura do tratamento aumentou em uma estimativa de 4,8% entre janeiro e junho de 2019.

Com a descoberta do HIV na década de 80 tornou-se um grande problema de saude publica continuo e
instavel, visto que a infeccao pelo virus é considerada uma doenca cronica que gera dano progressivo ao
sistema imunoldgico em consequéncia da diminui¢cdo de linfocitos CD4 que geram riscos para o individuo
desenvolver outras complicagdes. Além disso, a infec¢éo por esse virus destaca-se pela amplitude e extenséo
dos danos, transmissibilidade e pela alta mortalidade (TEIXEIRA E, et al., 2019).

Sendo assim, a infec¢éo com o Virus da Imunodeficiéncia Humana pode ter uma evolucéo para a AIDS, o
gual pode causar danos ao sistema imunolégico trazendo riscos ao individuo em relagédo a inimeras infec¢des
oportunistas. Por isso, as acdes de promocao a saude auxiliam na orientacdo e na adesdo ao tratamento,
melhorando assim a qualidade de vida e reduzindo os riscos de transmiss@o do virus & outras pessoas
(SOUZA HC, et al., 2019).
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No entanto, aderir ao tratamento € um dos grandes obstaculos no cuidado com pessoas que vivem com
HIV/aids, principalmente os idosos, haja vista que requer mudangas comportamentais, dietética e o uso de
varios medicamentos durante a vida, além disso, dependendo do quadro clinico ou outras patologias que o
usudrio pode ter, ele precisara de outros servigos de saude e atividades especificas em adesao (MELO JC,
et al., 2018).

Portanto, o enfermeiro desenvolve um papel indispenséavel no cuidado integral aos idosos que vivem com
HIV, pois ele ndo estara somente atrelado a possiveis resultados da acao do farmaco e possiveis efeitos
adversos no paciente, mas também na observacdo dos habitos de vida e perfil socioeconémico. O que
facilitara a percepcdo das possiveis dificuldades enfrentadas pelos idosos na adesdo ao tratamento
(FORESTO JS, et al., 2017).

O estudo desenvolvido teve como objetivo: analisar as evidéncias na literatura sobre as acdes de
enfermagem frente a dificuldade de idosos na ades&o ao tratamento de HIV.

METODOS

O presente estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura de abordagem qualitativa. O estudo de
revisdo integrativa da literatura de abordagem qualitativa foi realizado por meio da andlise de publicactes
relacionadas com o tema a ser estudado e tém como fonte de informacdes artigos publicados nas seguintes
bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Medical Literature Analysis and Retrievel System Online
(MEDLINE), Bases de Dados de Enfermagem (BDENF) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS).

Para realizar a selecdo dos artigos foram utilizados os seguintes descritores: “Adesdo ao tratamento”,
“Enfermagem” e “HIV”, sendo previamente testados na BVS (https://decs.bvsalud.org/). Ademais, também
utilizado o operador booleano “AND” para a combinag&o dos termos citados. Os critérios de inclus&o utilizados
para a filtragem dos artigos foram: estudos disponiveis na integra, que contemplem o tema proposto, em
lingua portuguesa e que foram publicados nos bancos de dados citados acima no periodo de 2017 a 2021.
Os seguintes critérios de excluséo foram utilizados: N&o foram considerados artigos relativos a anos
anteriores a 2017, foram excluidos publicagbes duplicadas e exclusdo de revisdes, teses, monografias e
dissertagdes.

Para a coleta de dados, realizada durante o periodo de junho a agosto de 2021, foi utilizado uma adaptacao
do protocolo elaborado e validado por Ursi (2005) o qual é utilizado como instrumento facilitador e para
organizacgao dos dados coletados contemplando os seguintes aspectos: identificacéo do artigo (titulo, autores,
idioma, ano de publicacdo), instituicdo de onde foi realizado o estudo, periédico de publicagdo e
caracteristicas metodoldgicas. A analise deste estudo, realizada durante o periodo de agosto a outubro de
2021, foi executada com base na Analise de Conteudo de Laurence Bardin (2016).

A pré-andlise consiste na organizacao das ideias iniciais, de modo a conduzir a um esquema preciso do
desenvolvimento das operagfes sucessivas dentro de um plano de andlise. A segunda etapa é a exploragéo
do material em que sado elaboradas as categorias do estudo e verificacdo das unidades de registro, essa etapa
€ constituida por codificacdo, decomposicdo ou enumeragcdo em funcdo de regras formuladas. E a terceira
etapa € a interpretacdo dos dados carregada da subjetividade do pesquisador e a inferéncia que sao
‘dedugbes légicas (BARDIN L, 2016).

RESULTADOS

A pesquisa nas bases de dados realizada pela Biblioteca Virtual de Saude (BVS) sem os critérios de
inclusdo e excluséo, a partir da combinacdo dos DeCS, resultou em 17.713 artigos na MEDLINE, 2.017 artigos
na LILACS e 1.493 artigos na BDENF-.

Apés a aplicacao do critério de inclusdo conforme descritos no método, obteve-se 32 artigos na MEDLINE,
129 artigos na LILACS e 156 artigos na BDENF, totalizando 317 artigos (100%).
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Conforme a leitura de titulos e resumos, foram excluidos do estudo 293 artigos (92,43%) pelas seguintes
razdes: 101 (31,86%) por ndo contemplarem o tema proposto; 159 por duplicidade (50,16%), 33 (10,41%) por
enquadrar-se em Tese, Dissertacdo, monografia e Revisdo. Dessa forma, obteve-se 06 artigos na base
MEDLINE, 10 artigos na LILACS e 08 artigos na BDENF.

Sendo assim, apos a leitura na integra, foram selecionados 04 artigos na base MEDLINE, 07 artigos na
LILACS e 06 artigos na BDENF, que respondem pelo menos uma das questdes norteadoras do estudo,
totalizando 17 artigos para compor a amostra da revisédo (Figura 1).

Figura 1 — Fluxograma do processo de selecdo dos artigos da reviséo
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Fonte: Carvalho EC, et al., 2024.

No Quadro 1, consta um quadro sinéptico com os artigos da amostra, contemplando as seguintes
variaveis: ordem, titulo, autor, ano, periédico/base e objetivo(s).

Quadro 1 - Quadro sinéptico dos artigos selecionados para analise, segundo ordem, titulo, autor,
periédico/base e objetivos (2017 a 2021).

Ordem Autor/Ano Peri6dico/ Base Objetivo(s)
Analisar as representacfes sociais das pessoas
. vivendo com HIV/AIDS sobre o uso do
Milagres SV, HU rev. . . o ~
El antirretroviral Enfuvirtida, as repercussdes em sua
et al. (2017) LILACS . e ~
vida cotidiana e comparar as repercussdes dessa
nova abordagem terapéutica.
Silva RAR, et Rev. Pesqg|. (Un|v..Fed. Avaliar a adeséo ao tratamento antirretroviral de
E2 al. (2017) Estado Rio J., Online) acientes com Aids
: BDENF P :
E3 Zuge SS, et Rev. Enferm. UFSM Analisar os fatores associados a adesdo ao
al. (2017) BDENF tratamento antirretroviral em adultos com HIV.
Sa BTP, et ABCS health sci. Estimar ~a = adesdo aos  medicamentos
E4 antirretrovirais de primeira linha de tratamento
al. (2018) LILACS
contra o HIV.
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Classificar os diagnosticos no quadro conceitual
Santos MCF, Rev. Bras Enferm de vul'nerabllldade de Ayres e na teoria ~do
E5 autocuidado de orem e elaborar definicbes
et al. (2018) MEDLINE o . .
operacionais de diagnosticos de enfermagem para
mulheres idosas vulneraveis ao HIV/AIDS.
- D Avaliar o comportamento de ades&o ao
. Medicina (Ribeiréo . . .
Silva HFN, et . tratamento antirretroviral de pessoas convivendo
E6 Preto. Online) . -
al. (2019) com HIV/aids que participam de um Grupo de
LILACS ~
Adesao.
E7 Souza HC, et Rev. Bras. Enferm. Analisar a adeséo de pacientes com HIV/AIDS a
al. (2019) MEDLINE terapia antirretroviral.
Analisar aspectos relacionados ao aumento ou
Rev. Lat Am Lo . . .
Alencar RA, diminuicdo do autocuidado nos pacientes vivendo
E8 Enfermagem p . NP .
et al. (2019) com virus da imunodeficiéncia humana atendidos
MEDLINE . o T
em servico de ambulatorio especializado.
- Rev. Enferm. UFPE on | Identificar os motivos associados ao atraso para o
Oliveira AF, . L X .
E9 etal. (2019) line inicio do tratamento de pacientes vivendo com
) BDENF HIV/Aids.
: Rev. Enferm. UFPE on | Avaliar o perfil sociodemografico e a evolugéo
Amorim PJF, . .. . P
E10 etal. (2019) line clinica dos pacientes com sindrome da
' BDENF imunodeficiéncia humana.
Ribeiro LCS; Analisar as representa¢cdes construidas por
Giami A; Rev. Esc. Enferm. USP : P ¢ . ~ P
E1l1l : pessoas vivendo com HIV sobre a infec¢céo e sua
Freitas MIF. LILACS P . P
(2019) influéncia na busca atrasada por diagnéstico.
Lobo AS; Rev. Psicol., Divers. Analisar a revelacao do diagnéstico de HIV/Aids,
E12 Leal MAF. Salde considerando seus impactos psicossociais,
(2020) LILACS afetivos e neurocognitivos.
Primeira MR, Acta Paul_. Enferm. Avaliar a associagéo entre a qualidade de vida e a
E13 et al. (2020) (online) adesdo ao tratamento antirretroviral
) LILACS '
Brandéo o L.
Rev. Esc. Enferm. USP | Identificar as estratégias de enfrentamento do HIV
E14 BMGM, et. BDENF entre idosos soropositivos
Al. (2020) P :
Determinar os contelidos que devem ser incluidos
MUSaV6N- no aconselhamento habitual para melhorar a
Y Rev. Lat Am adesdo ao TARV, conforme seus diferentes niveis
OBLITAS, . - .
E15 Enfermagem de consumo de éalcool, e determinar a validade do
FY, et al. . ~
(2020) MEDLINE Guia de Aconselha_mento para melhorar a adeséo
ao TARV em pacientes que consomem alcool,
usando a Ciéncia da Implementacéo
Matsubara CuidArte Enferm Levantar o perfil das pessoas vivendo com HIV no
E16 ACS, et al. BDENF municipio de Catanduva
(2020) P '
Cruz MCMA, Esc. Anna Nery Rev. Compreender o significado de qualidade de vida
E1l7 Enfem Lo !
et al. (2021) LILACS atribuido pelas pessoas vivendo com HIV.

Fonte: Carvalho EC, et al., 2024.

Dentre os 17 artigos que fazem parte da amostra desse estudo, 03 (17,65%) foram publicados no ano de
2017 (E1, E2 e E3), 02 (11,76%) no ano de 2018 (E4 e E5), 06 (35,3%) no ano de 2019 (E6, E7, ES8, E9, E10
e E11), 05 (29,41%) no ano de 2020 (E12, E13, E14, E15 e E16) e 01 (5,88%) no ano de 2021 (E17). Dessa
forma, evidencia-se que os estudo utilizados sdo dos Ultimos cinco anos. Em relacdo aos periddicos de
publicacdo, observou-se que 02 artigos foram publicados na Rev. Bras Enferm; 02 na Rev. Lat. Am.
Enfermagem; 02 na Rev. Enferm. UFPE on line; 02 na Rev. Esc. Enferm. USP; 01 HU rev.; 01 na Rev. Pesqui.
(Univ. Fed. Estado Rio J., Online); 01 na Rev. Enferm. UFSM; 01 na ABCS health sci.; 01 na revista Medicina
(Ribeirdo Preto. Online); 01 na Rev. Psicol., Divers. Salde; 01 na Acta Paul. Enferm. (online); 01 na revista
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CuidArte Enferm.; e 01 Esc. Anna Nery Rev. Enferm. No Quadro 2, demonstra-se qual a metodologia utilizada
pelos pesquisadores nas publica¢des utilizadas:

Quadro 2 — Metodologia aplicada nos artigos pertencentes a amostra da revisao.
Ordem Metodologia

E1 Estudo de abordagem qualitativa ancorado na Teoria das Representacfes Sociais a luz, realizado
no ambulatério de doencas infecto-parasitarias de um Hospital Universitario de Minas Gerais.
Estudo transversal e descritivo, com abordagem quantitativa realizado em um Centro
de referéncia de doengas infectocontagiosas em Natal/RN.
E3 Estudo transversal, com 179 adultos atendidos em servi¢o especializado, no Sul do Brasil.
E4 Estudo descritivo e retrospectivo, com abordagem quantitativa.
E5 Estudo de natureza exploratoria descritiva, de abordagem qualitativa.
E6 Estudo observacional, descritivo e transversal, realizado com participantes do Grupo de Adeséo
do Instituto de Doengas Tropicais Natan Portela (IDTNP).
Realizagdo de entrevista social e demogréafica semiestruturada e questionéario para avaliacdo da
adesao ao tratamento antirretroviral com voluntarios portadores do virus HIV sob tratamento.
E8 Estudo transversal de carater analitico com 135 pacientes em acompanhamento.
Estudo qualitativo, descritivo, transversal, realizado com 31 prontuérios de pacientes na listagem
E9 de gap de tratamento, no sistema SIMC do Ministério da Saude, com analises estatisticas
realizadas pelo software SPSS.
E10 Pesquisa quantitativa, retrospectiva e descritiva realizada em um servico de salde especializado.
E11 Estudo de abordagem qualitativa, realizada com pessoas que apresentaram diagndéstico
tardio da infeccéo pelo HIV, por meio de entrevista aberta.
E12 Estudo de carater exploratério e descritivo, com abordagem mista e predominio qualitativo.
E13 Estudo transversal, desenvolvido em servico ambulatorial de doengas infecciosas em hospital
universitario, localizado no interior do Rio Grande do Sul, Brasil.
Estudo exploratério-descritivo, com abordagem qualitativa, realizado com idosos soropositivos
E14 em dois Servicos de Assisténcia Especializada em HIV por meio de uma entrevista
semiestruturada.
Estudo observacional com fase formativa e de validacdo. A fase formativa permitiu definir o
E15 conteddo, a abordagem e a estrutura do aconselhamento. A validagdo incluiu grupos com
pacientes e enfermeiras, processo de julgamento de especialista e teste piloto.
Pesquisa de cunho observacional e descritivo com recorte retrospectivo. Foram utilizados dados
de fichas de notificacdo da doenca e dos prontuérios médicos de pacientes que foram atendidos

E2

E7

E16 no SAE IST/Aids e Hepatites Virais de Catanduva e no Hospital — Escola Emilio Carlos e que
foram a 6bito entre os anos de 2014 a 2018.
E17 Estudo de abordagem qualitativa realizado com pessoas vivendo com HIV, em Servicos de

Atendimento Especializado em municipio de grande porte no interior de Sao Paulo.
Fonte: Carvalho EC, et al., 2024.

DISCUSSAO

A partir da andlise dos artigos cientificos, originaram-se duas categorias de resultados, que permitiram
uma melhor apresentacdo das evidéncias cientificas sobre as a¢des de enfermagem ao idoso vivendo com
HIV/aids com dificuldades de ades&o ao tratamento.

Categoria 1- Idosos e as dificuldades da adeséo no tratamento antirretroviral.

As dificuldades vivenciadas no tratamento implicam em discursos contendo elementos que envolvem o
sedentarismo e o medo em ficar com sobrepeso. Pesquisas apresentaram que as comorbidades sdo um dos
grandes problemas vivenciado pds-introducéo da TARV, visto que a infec¢éo pelo HIV pode aumentar o risco
da ocorréncia de doengas cardiovasculares, quando em conjunto com alguns fatores de salde e estilo de
vida. As principais dificuldades para adesao a TARV sao questdes socioecondmicas e relacionadas ao apoio
familiar. Evidéncias relatam que pobreza e o desemprego séo barreiras importantes que afetam a adeséo ao
tratamento antirretroviral (CRUZ MCMA, et al., 2019). O tratamento com a Enfuvirtida traz consigo uma série
de exigéncias, por exemplo, visto que precisa de um preparo anterior & administracéo, a destreza manual por
parte dos usudrios para autoaplicacao e, muitas vezes, é necesséaria uma dependéncia de terceiros, 0 que
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leva maiores dificuldades para a adesdo (MILAGRES SV, et al., 2017). A baixa adesdo ao tratamento com
antirretrovirais é considerada uma das causas mais frequentes de falha terapéutica, pois a complexa
posologia e os efeitos adversos relacionam-se a baixa adesdo. Até margo de 2015, as opcgdes de
medicamentos utilizados na primeira linha de tratamento eram Efavirenz, Lamivudina, Tenofovir, Zidovudina,
Abacavir, Nevirapina e Didanosina, cujas apresentacfes eram tanto individuais quanto, em alguns casos,
associadas dois a dois. Para inicio da terapia o esquema recomendado é Efavirenz, Tenofovir e Lamivudina,
o qual é passivel de alteracdo dependendo da adaptacéo do paciente a ele ou dos resultados clinicos (SA
BP, et al., 2018).

Devido as associacdes existentes até entao entre esses trés medicamentos, a ingestéo diaria variava de
2 a 4 comprimidos, o que poderia ser considerado um fator limitante a administracdo de todas as doses
necessarias e diminuicdo a adeséo, quando comparados com os antirretrovirais 3 em 1, que simplificam os
esquemas terapéuticos por meio de doses fixas de diferentes farmacos coformulados em um mesmo
comprimido (SA BP, et al., 2018). Ademais, em estudo de Amorim PJF (2019), mostrou que cerca de 35,4%
dos pacientes consumiam éalcool, sendo que destes, 12,2% também eram tabagistas. Assim, compreende-se
gue a ingestdo de bebida alcodlica influencia negativamente na salde, especialmente em idosos, pois altera
a adesdo ao tratamento e aumenta o risco de sexo desprotegido. O etanol esta ligado também a maiores
chances de toxicidade da medicacao e esté relacionado com a ineficacia do tratamento, j& que compete com
ele, além de estar associado a menor contagem de linfécitos T CD4+ e 0 aumento da carga viral.

A ingestao de bebida alcodlica como fator que predispde a ndo adesado ao tratamento é algo que parte do
senso comum entre a populacdo de que bebidas e medicamentos ndo podem ser misturados, contribuindo
para que mesmo pessoas com boa adeséo parem de tomar os medicamentos para consumir bebida alcodlica,
ainda que socialmente. A dependéncia quimica também pode ser um dos fatores de risco para a recusa da
terapia com maior frequéncia, comprovando situacdes futuras de abandono do tratamento para aqueles que
o iniciam (OLIVEIRA AF, et al., 2019). Existe também forte associacdo entre a presenca de niveis moderados
ou graves de ansiedade, sintomas de depresséo e baixa pontuagdo em escalas de qualidade de vida e a
baixa adesdo a TARV (SOUZA HC, et al., 2019).

Segundo Zuge SS, et al. (2017), foi considerado como um preditor na avaliacdo da ades&o a propenséo
para o alcoolismo, permitindo inferir que idosos tendem a néo realizar corretamente o tratamento devido ao
uso de alcool. O uso nocivo do alcool é um problema de salide publica que traz consequéncias negativas ndo
s6 para o individuo, mas para sua a familia e a sociedade. Em estudo de Musayén-Oblitas FY, et al. (2020),
€ demonstrado que abuso destas substancias alcodlicas pode alterar a qualidade de vida, fator determinante
para a continuidade do tratamento. Além disso, fica claro que, ao ser identificado o comportamento de
consumo de risco para essa substancia, as orientagdes de enfermagem deverdo incluir os riscos do uso
nocivo e a possibilidade da reducdo de danos, além do apoio social a esta populacao.

Segundo Oliveira AF, et al. (2019), a realidade socioecondmica do individuo é um fator de baixo risco para
a ndo adesdo ao tratamento. Contudo, o estudo de Cruz MCMA, et al. (2021) identificou que as principais
dificuldades para adesdo a TARV sao questdes socioecondmicas e relacionadas ao apoio familiar. Evidéncias
reforcam que pobreza e desemprego sdo barreiras importantes para a adeséo ao tratamento antirretroviral e
discursos contendo elementos que envolvem o sedentarismo e o medo em ficar com sobrepeso.

O estudo de Zuge SS, et al. (2017) afirma que dentre os fatores que apresentaram relacdo com a néo
adeséo é a escolaridade. Esta, em determinadas situacdes, pode estar associada a renda per capita, o que
implica no acesso a bens e consumo, como 0 acesso e 0 seguimento do tratamento de salde, assim como a
falta de compreensdo acerca da gravidade da condicdo crbnica de saude, principalmente em fase
assintomética. As pessoas com nivel baixo de escolaridade podem estar predispostas a maior dificuldade de
entendimento do tratamento, ou ainda apresentar dificuldades de acessar recursos ou informac8es acerca do
mesmo. Isso demonstra que o0 maior tempo de estudo esta associado a uma boa adesao. Além disso, servigos
e amostras populacionais nos diferentes estados do Pais levam a refletir que apesar da politica de saude para
o tratamento ser a mesma para todo territério nacional, a estrutura dos servicos de um modo amplo, bem
como questdes culturais das popula¢des estudadas, pode intervir para que ndo haja um padrdo de adeséo
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ao tratamento (PRIMEIRA MR, et al., 2020). De acordo com Alencar RA, et al. (2019). o estigma do HIV acaba
se transformado como um processo cultural que pode ter inimeras repercussodes, como perda de amizade e
lagos familiares, demissdo ou afastamento de seus cargos em empresas e negagédo de cuidados de saude.
O estigma do HIV é um processo de desvalorizacdo de pessoas que vivem com ou estdo associadas a
infeccdo por HIV e pode estar relacionado a nao divulgacdo do seu status sorolégico. No mundo, por conta
do estigma, um terco das pessoas vivendo com HIV ndo revela a sua sorologia positiva, 0 que gera barreiras
para o inicio precoce e adesé&o ao tratamento.

Embora existam questées que podem diretamente afetar a adesdo de forma negativa, outros fatores
podem contribuir positivamente. De acordo com Branddo BMGM, et al. (2020). foi possivel inferir que a
esperanca de cura do HIV entre os idosos também esta pautada na fé, mas de formas diferentes, estando
vinculada a uma relacao direta com o transcendental, e por outro lado mediada por Deus, em qual o0 homem
fara descobertas cientificas e encontrara a cura através da sabedoria dada pelo divino.

Ainda sob essa perspectiva o estudo mostra que pessoas vivendo com HIV, que tinham fé em Deus ou
seguiam uma religido, conseguiam aderir ao tratamento com mais facilidade e segui-lo corretamente em
relacdo aquelas que n&o pertenciam a nenhum grupo religioso ou ndo tinham fé no algo sagrado (BRANDAO
BMGM, et al., 2020). Nesse contexto, podemos visualizar que se destacam os fatores fisicos, cognitivos,
afetivos e/ou ambientais como facilitadores ou barreiras na adeséo ao tratamento e a inclusdo apropriada de
uma equipe multidisciplinar de profissionais de saude, além de informag8es suficientes que estimulem a
adesdo, sdo necessérias.

Categoria 2 - A¢des de enfermagem para o tratamento de idosos com HIV: possibilidades de auxilio a
adesdo ao tratamento

Existe uma relacéo significativa entre a adesdo do paciente ao tratamento e a qualidade da assisténcia
prestada, sendo destacada a relacdo com os profissionais de saldde. Dessa forma, ofertar sempre bons
cuidados pode ajudar os pacientes que aderem ao tratamento medicamentoso a superar alguns dos
obstaculos, e promover o processo de adesdo e adaptacdo a novos regimes de tratamento de HIV/Aids
(MILAGRES SV, et al., 2017). Ribeiro LCS, et al. (2018) enfatizam a necessidade do acolhimento por parte
da equipe de salde aos pacientes, dedicando atencéo especial aos adversos efeitos e tragando metas,
seguindo estratégias elaboradas, para melhorar a adesédo ao tratamento. Para algumas pessoas, o HIV/Aids
possui um sinénimo de morte inevitavel, configurando-se como um ponto de vista histérico que permeia
diversas culturas. Dessa forma, a equipe de salde possui um papel importante na promocao em salde desses
usudrios e conscientizagao da importancia da adesao correta ao tratamento.

Silva HFN, et al. (2019) enfatiza que esse acolhimento pode ser realizado também pelo desenvolvimento
de grupos de pacientes, sendo uma estratégia interessante para o amparo de pessoas vivendo com HIV, visto
gue nesse ambiente o individuo pode adquirir e trocar experiéncias com outros individuos que passam pela
mesma situacdo de saude, proporcionando um espaco de identificacdo mutuo que pode estar disponivel
desde a fase diagnéstica até a fase terminal.

Ademais, Silva ITS, et al. (2017) afirma ainda a necessidade de implementacéo de estratégias por parte
da equipe de enfermagem, que vise aconselhar a pessoa vivendo com HIV, prestando informacdes
adequadas sobre o tratamento e a gravidade dos efeitos colaterais, para que assim, haja um conhecimento
maior em relacéo a doencga por parte do paciente, fazendo com que o mesmo se sinta mais seguro, respeitado
e tenha confianga na equipe profissional. Dentre essas estratégias, pode-se destacar a educagao em saude.
O profissional enfermeiro tem o compromisso promover educagdo em saude, estimulando e ensinando as
guestdes de prevencéo e cuidado de doencgas, visando a melhoria da qualidade de vida dos individuos. Assim,
a assisténcia deve ser sistematizada por meio de sistemas de classificacdo da pratica profissional que
auxiliem na descricdo e na comunicacéo das atividades de forma padronizada (SANTOS MCF, et al., 2018).

Dessa maneira, a pratica de aconselhamento € uma forma de intervencgéo realizada pelo profissional de
enfermagem, visto que esses pacientes possuem a necessidade de um suporte emocional e educacional
tanto por parte da equipe de saude quanto familiar, para que haja um aumento significante na aceitabilidade
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da doenca e assim, uma boa adeséo ao tratamento (MATSUBARA ACS, et al., 2020). Assim, ressalta-se a
necessidade de conhecimento nesse ambito por parte dos profissionais de saude, principalmente os
enfermeiros, pois no processo de adoecimento sdo estes os principais cuidadores, tendo em vista que a
discusséo a respeito da terapia antirretroviral se torna complexa devido o envolvimento de diversos aspectos,
tais como emocional, bioldgico, psicolégico e familiar, exigindo do profissional enfermeiro uma atengéo
continua e integral ao paciente (SILVA ITS, et al., 2017). De acordo com Melo JC, et al. (2018); o enfermeiro,
juntamente com uma equipe multidisciplinar, deve ter em mente que para alcancar uma efetividade no
tratamento, é necessario estabelecer um elo com o paciente, sendo esse um processo de
corresponsabilizacao, além disso, o meio social e familiar contribui de forma direta ou indireta para o sucesso
ou uma possivel falha desse tratamento.

O suporte emocional é também um grande motivador para o inicio do tratamento. Assim, é necessario
levar em consideracdo as emocgdes do paciente, sendo uma condicdo basica para se realizar uma
comunicacéo efetiva, promovendo aprendizagem e bem-estar de maneira psicoprofilatica. Conclui-se,
portanto, que o enfermeiro deve favorecer ao paciente um ambiente agradavel, pois dessa maneira favorecera
a adesdo ao tratamento, tornando um local motivacional na direcdo de um bom prognostico (LOBO AS e LEAL
MAF, 2020). Nesse contexto, Branddo BMGM, et al. (2020); reforca que os servicos de salde sé&o
potencializadores do cuidado, pois refletem na qualidade de vida do paciente. Assim, os profissionais de
salde, em destaque o enfermeiro, devem oferecer um atendimento humanizado com ag¢fes de cuidado,
partindo além do tratamento medicamentoso, o que inclui um suporte psicolégico.

Vale ressaltar que uma equipe multiprofissional determinada, interessada e comprometida, reflete na
motivacdo do autocuidado. Dessa forma, ao reconhecer a valorizagdo da equipe de saude, o paciente
identifica um alicerce no enfrentamento da doenca. Ademais, a promocdo em salde, em consonancia com
as orientacdes prestadas por parte dos profissionais de salude, possui uma extrema importancia ao contribuir
na busca de uma vida mais saudavel as pessoas vivendo com HIV.

CONSIDERACOES FINAIS

Os dados analisados no presente estudo permitiram analisar as dificuldades e vulnerabilidades com
relacdo a ades&o ao tratamento antirretroviral de idosos vivendo com HIV/aids, assim como identificar as
acOes de enfermagem que podem auxiliar este processo de adeséo ao tratamento. Ademais, este estudo
contribui para um maior engajamento na producgéo cientifica, aumentando a visibilidade do assunto em virtude
da grande relevancia do tema para a sociedade e saude publica, fomentando o planejamento de novas
politicas publicas relacionadas a sexualidade do idoso de modo que atendam suas necessidades e auxiliem
em praticas sexuais mais seguras, permitindo a diminuicdo da transmissibilidade do virus para outros
individuos.
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