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Resumo

Introdugéo: Dimensdes comunicacionais permeiam as praticas dos profissionais de saude. Desde a criagao
do SUS (Sistema Unico de Saude), em 1988, no Brasil, séo enfatizados principios como a humanizagéo do
cuidado e a valorizagao dos aspectos relacionais, sociais e culturais na comunicagdo com usuarios e entre
profissionais. Com relagao a Aids, politicas de salide buscaram informar e mudar comportamentos, enfatizando
o diagnéstico precoce, o tratamento adequado e a prevengao. Apesar da epidemia do HIV ter estimulado muitas
inovagdes na educacdo e comunicagdo em saude, ainda se verificam agdes predominantemente prescritivas,
baseadas no saber biomédico, responsabilizando individuos por seus problemas de saude. Objetivos: O
presente trabalho investigou como a comunicagao envolvendo o HIV atualmente é abordada nos cenérios de
praticas do SUS. Metodologia: Foi realizada uma anélise tematica de conteudo em busca bibliografica na
literatura brasileira especializada publicada de 2000 a 2018 na SciELO (Scientific Electronic Library Online).
Resultados: Obtivemos 15 artigos que mostram a comunicagao utilizada como instrumento de fomento a
adesao, prevencao, deteccao e tratamento do HIV, mas também como competéncia para lidar com dilemas
éticos e morais. Conclusao: Embora ainda seja restrita, a produgao académica em comunicagéo sobre HIV
nos servigos aponta mudangas em diregéo as necessidades do usuario.
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Abstract

Introduction: Communication dimensions permeate the practices of health professionals. Since the creation
of the Brazilian Health Care System (SUS), in 1988 in Brazil, principles such as humanization of care and
appreciation of relational, social and cultural aspects of communication between users and professionals
and in professional teams have been emphasized. In relation to AIDS, health policies have sought to inform
and change behaviors, emphasizing early diagnosis, appropriate treatment and prevention. Although the
HIV epidemic has stimulated the development of technologies in health education and communication, there
still predominate prescriptive actions aimed at biomedical knowledge and blaming individuals for their health
problems. Objectives: This study investigated how communication regarding HIV has been addressed in SUS
practices. Methodology: A thematic analysis of bibliographic search content was carried out in specialized
Brazilian literature published from 2000 to 2018 in SciELO (Scientific Electronic Library Online). Results: The
15 articles obtained display communication as a tool to promote adherence, prevention, detection and treatment
of HIV, but also point to its importance in dealing with ethical and moral dilemmas. Conclusion: Although it is
still restricted, the academic production of HIV communication in services indicates a trend towards addressing
the needs of the users.
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Introducao

producao cientifica sobre Comunicacdo e Saude
se refere a diversos contextos. No contexto

jornalistico, destaca os sentidos de saude na
producao de noticias; no publicitario, indica a necessaria
regulagé@o da propaganda de remédios e outros produtos
do mercado da saude; na comunicagao digital, valoriza
a emergéncia de novas vozes autorizadas para falar
sobre a saude. Em instituicbes de saude, as pesquisas
produzidas sobre a comunicagao no contexto das rotinas
dos profissionais apontam a importancia da comunicagao
no éxito do cuidado. Além de ser Util aos proprios
servigos, na compreensdo de motivagdes, dificuldades
e enfrentamentos cotidianos, a analise das praticas
comunicativas pode informar a formulagao de programas
e politicas publicas de saude.

No Brasil, desde o século XX, s&o estreitas as
relagdes entre politicas de saude e a comunicagao.
Médicos sanitaristas foram importantes aliados do
Estado na urbanizacdo das cidades com suas praticas
educativas que promoviam “valores e comportamentos
saudaveis e preventivos” (Araujo & Cardoso, 2007,
p.40-41). Atualmente, nas instituicbes de saude, ainda
predomina o modelo instrumental, bipolar e unidirecional
de comunicagdo como transmissédo de informagdes,
tanto nas praticas educativas quanto na comunicagao
profissional-usuario. Esta forma de entender a
comunicagao reduz sua complexidade e produz uma
pratica profissional que privilegia a voz do emissor
que quer modificar “mas” condutas, perpetuando o
esteredtipo da populagdo como receptora carente e
ignorante (Araujo, 2004; Araujo & Cardoso, 2007).

A partir da Constituicdo de 1988, a legislagao passou
a fomentar a atengéo integral como modelo de saude
a ser desenvolvido no Sistema Unico de Satde (SUS),
buscando superar 0 modelo hospitalocéntrico centrado
na causalidade bioldgica das doengas (Mattos, 2009).
Entre outras caracteristicas, a busca da Integralidade
concebe que “as dimensdes bioldgica e psicologica do
processo salde-doenca sdo consideradas indissociaveis
das relagbes sociais e das praticas institucionais”
(Aguiar et al., 2017, p. 115). Deste modo, boas préticas
em saude buscam considerar os aspectos sociais,
culturais e individuais do processo saude-doenga, além
de problematizar as interacdes entre profissional e
usuario e entre profissionais de uma equipe de saude.
A expectativa é de uma comunica¢do dialogica, que
considera 0s usuarios como sujeitos de seu projeto
terapéutico, participando no planejamento e avaliagdo de
acOes de prevencdo e promogao. A Politica Nacional de
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Humanizacdo € um marco desta concepgao nos servigos
de saude (Brasil, 2003).

A emergéncia da Aids nos anos 1980, mesmo antes
da criagdo do SUS no Brasil, impulsionou a participacdo
e luta por direitos dos usuarios, coerente com o modelo
de saude integral. Se a epidemia provocou mudangas
no conhecimento cientifico sobre a sexualidade e
doengas sexualmente transmissiveis (DST’s), também
reavivou medos e preconceitos, sendo nomeada pela
midia como “cancer gay” (Lima, 2015). Contudo, uniu
ativistas em todo mundo, instituindo grupos de “ativismo
biologico” que questionaram o estigma e apoiaram 0s
afetados, tomando para si fungbes como informar,
buscar formas alternativas de tratamento, fazer aliangas
com os médicos para a construgdo de conhecimentos
e estratégias, tornando-se um fendémeno novo para a
biopolitica (Rose, 2013, p. 205).

A Organizacdo das Nagdes Unidas (ONU), em 2000,
estabeleceu oito objetivos de desenvolvimento, entre
eles 0 combate a Aids. Politicas e programas sobre HIV e
Aids foram formulados para reduzir a transmissdo sexual
do HIV pela metade nesse prazo com agdes educativas
e de distribuicdo de preservativos e lubrificantes. Muitos
paises experimentaram mudangas decorrentes do
maior conhecimento sobre a transmissdo sexual do
HIV, especialmente por parte de jovens que adotaram
comportamentos sexuais mais seguros (Lima, 2015).

As politicas brasileiras concentraram-se inicialmente
no diagnéstico precoce da infec¢do, no tratamento e
na prevencdo (Departamento de DST, Aids e Hepatites
Virais, 2013). Entre 2004 e 2013 houve um aumento
de 120% , no pais, do nimero de jovens infectados
entre 15 a 19 anos, e de 75% entre os de 20 a 24 anos
especialmente no sexo masculino, mas o numero anual de
casos totais vem diminuindo desde 2013, quando atingiu
43.269 casos; em 2017 foram registrados 37.791 casos
(Departamento de DST, Aids e Hepatites Virais, 2013,
2018). As organizagdes ndo governamentais (ONG's)
voltadas para a defesa dos direitos humanos apoiaram
muitos soropositivos a processar os governos federal,
estadual e municipal para terem acesso ao antirretroviral
através do SUS, o que resultou na lei que, posteriormente,
assegurou 0 acesso gratuito ao medicamento. Desde o
ano de 2012 observa-se um decréscimo de 15,7% na
taxa de deteccdo de Aids, e essa redugéo atribui-se a
recomendagéo do “tratamento para todos”, implementada
em dezembro de 2013 (Departamento de DST, Aids e
Hepatites Virais, 2018, p.5).

Slogans como “Para viver melhor, € preciso saber” foram
utilizados em campanhas inicialmente pensadas para

grupos entendidos como “prioritarios”™. “gays, travestis,



102 // Barcelos & Aguiar

gestantes e profissionais do sexo”, que posteriormente
tiveram “o desafio de desmistificar o teste de Aids e inclui-
lo na rotina do atendimento de todas as pessoas que tém
vida sexual ativa”(Ministério da Saude, 2013). No entanto,
as politicas de saude que também orientavam as agdes
de comunicagdo com relagdo ao HIV/Aids pareciam ndo
ser suficientes para conter a disseminagéo da doenca
nos parametros almejados, embora tenham se apoiado
no mesmo modelo (instrumental) de comunicagdo que
informou programas internacionais (Lima,2015).

Uma anélise restrita as premissas do modelo
instrumental de comunicagdo (que sobrevaloriza o
papel da informacdo na mudanga de comportamentos)
atribuiria a falta de entendimento, por parte do publico
afetado, dasinformagdes sobre preven¢dodifundidas. No
entanto, outros entendimentos relacionados ao modelo
de saude integral- como a politica de humanizagéo, o
ativismo e outras formas de participagao dos usuarios-
podem colaborar para tensionar 0 modelo instrumental
e a autoridade do discurso biomédico transposto as
acbes de promogdo e prevencdo na formulagédo de
politicas e em sua efetivagéo.

Politicas publicas de saude se efetivam quando sdo
apropriadas no cotidiano, especialmente dos servigos
de saude. A concretizagdo do modelo de saude integral
e 0 agenciamento de praticas mais humanizadas
envolve uma reviséo de estruturas, processos e praticas
comunicacionais que incluemum “permanente e disputado
processo de producdo, circulagdo e apropriagédo dos
sentidos sociais” (Araujo & Cardoso,2008, p.2), inclusive
a apropriagaéo dos novos sentidos de saude subjacentes
ao novo modelo. Desta forma, a anélise da comunicagao
que permeia as praticas nos servigos de saude pode
produzir parametros sobre a efetividade do modelo de
saude que se busca implementar.

Este estudo tem como objetivo compreender
que sentidos vém sendo atribuidos a comunicagao
efetivada nas praticas e servigos do SUS relativos
a HIV/Aids. Buscamos avaliar a literatura cientifica
especializada sobre o tema focando nos modos como
0s pesquisadores descrevem, criticam ou propdem
processos comunicacionais na aten¢do e promogao da
saude relacionada ao HIV/Aids.

Metodologia

Foi realizada uma busca bibliografica na literatura
brasileira especializada publicada de 2000 a 2018 na
SciELO (Scientific Electronic Library Online) por ser uma
fonte de acesso livre que disponibiliza os textos completos
utilizando os descritores: “comunicagdo AND servicos

de saude AND HIV” e “comunicagcdo AND servigos de
saude AND Aids”. Ressaltamos que, na segunda busca,
somente um artigo foi obtido a mais, sendo repetidos os
ja obtidos na primeira.

Apos verificagdo no titulo, resumo e/ou palavras-
chave para ver se continham os termos “HIV®, “Aids’,
‘comunicagao”, “informacdo” ou derivados, além de
‘escuta” e “educacdo” (por serem palavras relacionadas
aos sentidos atribuidos a comunicagdo quando
relacionados as praticas comunicacionais em saude
vinculadas aos programas de HIV/Aids), foram retirados
da pesquisa artigos que ndo envolvessem praticas de
comunicacdo em servicos de saude brasileiros, além
das repetigdes. Obtivemos 15 artigos que foram entéo
lidos na integra, sendo analisados com base em seis
categorias de analise de produgdo sobre comunicagao
e servigos de saude: a) comunicagdo como instrumento
de humanizagdo do cuidado; b) comunicagdo com o
usuario como educagao em saude; ¢) comunicagao com
0 usuario como direito a informagéo sobre saude; d)
comunicagao de dados entre profissionais de saude e o
sistema de saude; e) uso de tecnologias de comunicagao
para melhorar a atengdo a saude; e f) comunicagdo
organizacional. Essas categorias foram construidas com
base na analise de conteudo (Bardin, 1977), realizada
em pesquisa anterior em 176 artigos publicados na base
Scielo, como nucleos de sentido sobre comunicagao
que se apresentam nas praticas e servigos de saude
brasileiros (Barcelos, Aguiar, & Neves, 2018).

A organizagao e interpretagdo dos artigos envolvendo
as tematicas da comunicagéo nas praticas relacionadas
ao HIV/Aids buscou confirmar se estas categorias
deveriam ser modificadas ou seriam Uteis também para
a analise de servicos ou praticas especificas. Apontamos
na analise das categorias sentidos de comunicagéo que
prevalecem nas tematicas analisadas pelos artigos, sendo
também indicados artigos com alguns sentidos comuns
entre categorias, buscando detalhar as permanéncias
e as mudangas preconizadas para a comunicagao,
relacionadas ao modelo da integralidade, no que se refere
ao HIV/Aids. Alguns artigos foram alocados, portanto, em
mais de uma categoria.

Resultados

Das categorias relacionadas a comunicagdo em
servigos de saude, somente os sentidos relacionados a
comunicagao de dados entre profissionais de saude e
sistema de salde ndo apareceram no presente estudo.
No estudo anterior, esta categoria abarcava os trabalhos
em que a comunicagéo era descrita como informagao



em saude, como o preenchimento de instrumentos
para planejamento e avaliagdo dos servigos. Na Tabela
1, podemos observar a distribuicdo dos artigos nas
categorias analisadas em seguida.

Comunicagdo como instrumento de humanizagdo
do cuidado

A maioria dos artigos analisados foi incluida nesta
categoria. Parte dos artigos refere-se a estratégias de
comunicagao na atencdo. Aborda a comunicagdo como
competéncia que inclui compreensao e o desenvolvimento
de uma relagdo mais harmoniosa entre profissionais
de saude e usuarios ou cuidadores e como processo
que influi decisivamente na qualidade da assisténcia,
apontando para a necessidade de uma transformag&o do
modelo instrumental de comunicag&o.

Trés artigos referem-se a grupos especificos de usuarios,
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iniciando com uma descri¢cdo sobre a emergéncia da
epidemia de Aids, enfatizando dados epidemiol6gicos
sobre a doenga no Brasil e seu impacto na populagao
feminina (Feliciano & Kovacs, 2003; Abdalla & Nichiata,
2008) ou em criancas e adolescentes (Taquette,
Rodrigues, & Bortolotti, 2017). Justificam a importancia do
estudo da atencao ao respectivo segmento populacional,
afirmando a comunicagao profissional-usuério como parte
importante no processo do cuidado. Propdem estratégias
para apoio profissional na comunica¢do entre pais e
criangas infectadas, na comunicacao do diagndstico entre
parceiros e na comunicagdo com homossexuais, neste
ultimo caso apontando a importancia do vinculo para uma
comunicagao nédo “superficial’, em que 0 usuario possa
falar abertamente de seus sintomas, ddvidas e temores
(Araujo, Galvéo, Saraiva, & Albuquerque, 2006, p.326).

Tabela 1. Artigos organizados em categorias de analise de producdo sobre comunicagao e servigos de saude

Categoria Autores Titulo

Numero
atribuido ao
artigo

Ano Revista

A) Comunicagao
como instrumento

Feliciano, K.V.O &
Kovacs, M. H.

As necessidades
comunicacionais

2003 | Revista 1

Brasileira

de humanizagao do
cuidado

das praticas
educativas na
prevencao da
transmisséao
materno-fetal do
HIV

de Salde
Materno
Infantil

Aratjo, M. A. L.,
Galvdo, M. T. G,,
Saraiva, M. M. M.&
Albuquerque, A. D.

Relagao usuaria-
profissional de
saude: experiéncia
de uma mulher
homossexual em
uma unidade de
saude de referéncia
de Fortaleza

2006

Escola Anna
Nery

Abdalla, F. T. M.&
Nichiata, L. Y. I.

A Abertura da
privacidade

e o sigilo das
informagdes sobre

o HIV/Aids das
mulheres atendidas
pelo Programa
Saude da Familia
no municipio de Sao
Paulo, Brasil

2008

Saude e
Sociedade
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Tabela 1. (Continuag&o).

ludico: a camisinha
nas campanhas de
prevengao da Aids

Silva, N. E. K. & Estratégias para 2009 [ Cadernos de
Ayres, J. R.C.M. comunicagao de Saude Publica
diagnéstico de HIV
a parceiros sexuais
e praticas de saude
Galano, E., De Entrevista com 2012 [Ciéncia
Marco, M. A.; Succi, | os familiares: & Saude
R.C.de M., Silva, |um instrumento Coletiva
M. H.& Machado, fundamental no
D. M. planejamento
da revelagéo
diagndstica do HIV/
Aids para criangas €
adolescentes
Mora, C; Monteiro, | Formacao, praticas [2015 [ Interface -
S.& Moreira, C. O. | e trajetorias de Comunicacao,
F. aconselhadores de Saude,
centros de testagem Educacao
anti-HIV do Rio de
Janeiro, Brasil
Taquette, S. R,, Percepcao de 2017 [ Ciéncia
Rodrigues, A.O.& pacientes com AIDS & Saude
Bortolotti, L. R. diagnosticada na Coletiva
adolescéncia sobre
0 aconselhamento
pré e pos-teste HIV
realizado
B) Comunicagéo Paiva, Vera. Sem magicas 2002 | Interface -
COM O USUArio solugdes: a Comunicacao,
como educagédo em prevencao e 0 Saude,
saude; cuidado em HIV/ Educacao
AIDS e o processo
de emancipagéo
psicossocial
Feliciano, K. V. O & | As necessidades 2003 [Revista
Kovacs, M. H. comunicacionais Brasileira
das praticas de Salde
educativas na Materno
prevencao da Infantil
transmissao
materno-fetal do
HIV
Marinho, M. B. Entre o funcional e 0 | 2000 | Interface -

Comunicagao,
Saude,
Educacéo




Tabela 1. (Continuagéo).
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mulheres atendidas
pelo Programa
Saude da Familia
no municipio de Sao
Paulo, Brasil

C) Comunicagao Malta, M., Petersen, | Adherence to 2005 |[Cadernosde |10
com o usuario como | M. L.; Clair, S., antiretroviral Saude Publica
direito a informacdo | Freitas, F.& Bastos, [ therapy: a
sobre saude F. I qualitative study
with physicians from
Rio de Janeiro,
Brazil
Filgueiras, S. L. & | Avaliagao das acdes [ 2000 | Cadernosde |11
Deslandes, S. F. de aconselhamento. Saude Publica
Analise de uma
perspectiva de
prevencgdo centrada
na pessoa
Cadaxa, A. G., Contetdos 2015 | Revista 12
Sousa, M. F.& promotores Panamericana
Mendonga, A. V. M. |de saude em de Salud
campanhas de Aids Publica
no Facebook dos
ministérios da saude
do Brasil e do Peru
Silva, N. E. K., Da apreenséo 2016 [ Physis: 13
Freitas, H.A. G. & [ de informacgdes Revista
Sancho, L. G. aos itinerarios de Saude
terapéuticos de Coletiva
homens diante
de suspeita ou
com diagndstico
de infeccbes
sexualmente
transmissiveis. A
internet em pauta
Lima, l.C. V,, Use of the 2018 | EscolaAnna |14
Galvéo, M. T. G,, Whatsapp Nery
Pedrosa, S. C., application in health
Cunha, G. H. & follow-up of people
Costa, A. K. B. with HIV: a thematic
analysis.
D) Comunicagédo Abdalla, F. . M.& [ AAbertura da 2008 [Saudee 3
Organizacional Nichiata, L. Y. I. privacidade Sociedade
e 0 sigilo das
informagdes sobre
o HIV/Aids das
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Tabela 1. (Continuacéo).

analysis.

Cadaxa, A. G., Conteudos 2015 [Revista 12
Sousa, M. F. & promotores Panamericana
Mendonga, A. V. M. | de saude em de Salud
campanhas de Aids Publica
no Facebook dos
ministérios da saude
do Brasil e do Peru
Rodrigues, A. M. Avaliacao do acesso [ 2012 [ Revista da 15
S., Scatena, L. M., | ao tratamento de Escola de
Vendramini, S. H. tuberculose por Enfermagem
F., Canini, S. R. M. | coinfectados ou da USP
S,Villa, T.C.S. & | né&o pelo virus da
Gir, E. imunodeficiéncia
humana
E) Uso de Cadaxa, A. G., Conteudos 2015 [Revista 12
Tecnologias de Sousa, M. F. & promotores Panamericana
Comunicagao para [Mendonga, A. V. M. |de saude em de Salud
melhorar a atengéo campanhas de Aids Publica
a saude no Facebook dos
ministérios da saude
do Brasil e do Peru
Silva, N. E. K., Da apreenséo 2016 [ Physis: 13
Freitas, H.A. G. & [ de informacgdes Revista
Sancho, L. G. aos itinerarios de Saude
terapéuticos de Coletiva
homens diante
de suspeita ou
com diagndstico
de infecgbes
sexualmente
transmissiveis. A
internet em pauta
Lima, . C. V., Use of the 2018 | EscolaAnna |14
Galvao, M. T. G., Whatsapp Nery
Pedrosa, S. C., application in health
Cunha, G. H. & follow-up of people
Costa, A. K. B. with HIV: a thematic

Fuente: Elaborada pelas autoras com dados obtidos em busca na Scielo




O artigo que aborda a tematica da comunicagéo entre
parceiros oferece uma tipologia sobre a comunicagao
profissional-usuario que pode ser referéncia para
analise de outras situagdes em que estejam envolvidos
comportamentos considerados de risco. A tipologia
inclui estratégias mais ligadas ao modelo informacional,
valorizando a finalidade técnica na comunicagéo.
Denomina a intimidacao do usuério de “ameaga” e nomeia
como “campanha” 0 processo maci¢o de persuasao
pela repeticdo. Sobre as estratégias que superam o
entendimento da finalidade técnica da comunicagéo,
como a “‘cumplicidade” e “grupo de discussdo”, nos
quais os profissionais podem introduzir inclusive a
experiéncia pessoal como recurso, além de usar técnicas
de dramatizag&o (convidando os usuarios a reflexdo com
frases como “e se fosse vocé?”), e o acolhimento de
‘experiéncias, temores e expectativas” 0 que envolve 0
afeto do profissional (Silva & Ayres, 2009, p. 7). Os autores
entendem que esses profissionais estdo “superando
a ideia do carater irremediavelmente conflituoso entre
0 interesse da saude publica e o interesse pessoal do
paciente e a suposta necessidade de sacrificar este em
beneficio daquele” (Silva & Ayres, 2009, p. 9).

Outros artigos analisam o processo comunicacional
enfocando o aconselhamento em DST/Aids, resgatando
estratégias e agdes de cuidado e prevengéo praticadas
inicialmente nas ONG’S e posteriormente nos servigos
de saude. Avaliam acgbes de aconselhamento antes e
depois da testagem para o HIV, analisando se realmente
estava sendo utilizado o espacgo reservado a esta agéo
nos servigos, se este era centrado no usuario e de que
forma ocorria o treinamento para o aconselhamento. Os
dois mencionam que, embora os Centros de Testagem
e Aconselhamento (CTA) tenham sido criados para
promover uma escuta ativa, individualizada e centrada
no cliente, predominam ainda no cotidiano o enfoque
informativo em detrimento do componente emocional.
Um dos artigos sobre 0 aconselhamento de adolescentes
no Rio de Janeiro, na regido Sudeste do Brasil, aponta
que a atitude “autoritaria, protocolar e instrutiva” do
profissional deveria dar lugar a uma atitude “baseada
na simetria da relagdo, com foco no protagonismo
do usuario, que representa maior possibilidade de
compreensdo e do autocuidado” (Taquette et al., 2017,
p. 27). Muitos usuarios teriam afirmado que néo teriam
recebido aconselhamento ou que ndo lembravam.

Ja o artigo sobre os 515 Centros de Testagem e
Aconselhamento (CTA) do Estado do Rio de Janeiro
aponta que os aconselhadores, geralmente enfermeiros,
psicologos, assistentes sociais, auxiliares de enfermagem,

Rev Esp Comun en Salud // 107

técnicos de laboratdrio, agentes comunitarios de saude
e redutores de danos, incorporam em suas praticas
outros referenciais que ndo o biomédico, estimulando
a expressdo de sentimentos do usuario, além da
dimenséo informativa ou educacional no processo. No
entanto, em muitos servicos 0 aconselhamento nao
ocorre ou sua complexidade é minimizada. Frente a este
quadro, o artigo trata da necessidade da formagao de
aconselhadores considerar a heterogeneidade humana,
adensando os saberes técnicos. Os autores concluem
que “a subestimagao das agdes de cunho psicossocial tem
relagcdo coma persisténcia das representagdes ancoradas
no paradigma biomédico” e com “a persisténcia da viséo
hierarquica entre categorias profissionais, que gera uma
distingdo entre praticas tidas ora como essenciais ora
periféricas” (Mora, Monteiro & Moreira, 2015).

Comunicagdo com o usuario como educa¢do em
saude

Este sentido de comunica¢do é comum na forma como
0s servigos de salde nomeiam a comunicagdo com 0
usuario. Contudo, foi criticado pelos autores dos dois
artigos elencados nesta categoria, que preconizam que
se agreguem as praticas educativas conhecimentos
oriundos da analise cultural e da pesquisa psicossocial e
a consideragéo do contexto préatico da vida das pessoas
a quem cabe tomar decisdes sobre suas vidas. Um artigo
avalia que as a¢des mais exitosas em resposta a expansao
do HIV/Aids no Brasil foram os “espagos menores e de
aprendizagem conjunta” que “provocam os insights que
facilitam a adesdo de cada paciente @ medicagao ou a
camisinha e, a0 mesmo tempo, ajudam profissionais a
reconhecer os fatos, em geral psicossociais, que facilitam
ou dificultam a preven¢do”’, mas que deveriam ser mais
politizados para promover a “emancipagéo psicossocial’
(Paiva, 2002). O outro artigo analisa praticas de saude
com mulheres na prevencao da transmisséo materno-
fetal em unidades do Programa Saude da Familia (PSF),
de centros de saude e maternidades da cidade do Recife,
regido Nordeste do Brasil. Conclue que, no PSF, as
acdes “educativas” sdo mais valorizadas, mas, de modo
geral, as limitagcOes existentes na operacionalizag&o do
processo educativo na assisténcia pré-natal sé&o pouco
criticadas pelas equipes. A ndo aderéncia das gestantes
as orientacdes recebidas sdo atribuidas a sua suposta
"falta de consciéncia". Os autores fazem duras criticas
ao modelo de comunicagéo subjacente a essas agoes,
pois mesmo quando articula as dimensGes técnica e
relacional, “tem a pretenséo de exercer influéncia sobre
a definicdo da situagdo ou sobre a decisdo do outro”,



108 // Barcelos & Aguiar

caracterizando o trabalho “como uma acao solitaria de um
sujeito que quer conhecer e agir sobre objetos”(Feliciano
& Kovacs, 2003, p.398). Entendem, portanto, que as
acOes educativas quando séo realizadas acabam sendo
mais um "monologo tecnocratico" com pouca participagéo
das usuarias” (Feliciano & Kovacs, 2003, p.398).
Buscando compreender e modificar os motivos da ndo
adesao no Brasil ao uso do preservativo masculino, um
artigo analisa campanhas do Ministério da Saude, outras
produzidas por ONG'’s e também campanhas de redes
de TV para o publico jovem, veiculadas em meios de
comunicagao tradicionais ou em materiais que circularam
em servicos de saulde, além de outros locais. Sua forma
de ressignificar 0 uso da camisinha, especialmente
por meio de linguagem ludica, mostra “a necessidade
de atribuir-se a esse objeto valores que ultrapassem
sua mera funcionalidade, reconhecendo o papel que
as instancias simbdlica e imaginaria desempenham
na pratica de seu uso” e de modificar “o sentido ainda
marginal que ela encarna” (Marinho, 2000, p.101).
Avaliam que as campanhas tém sucesso ao associar a
camisinha a valores como prazer e seguranca.

Comunicagdo com o usuario como direito a
informagéo sobre satide

Osartigosanalisadosnestacategoriaafirmamaimportancia
do fornecimento de informagdes e sua compreensao na
adesdo a terapia anti-retroviral (ARV), avaliando que a
falta de tempo, as crengas negativas sobre a efetividade
e 0 julgamento moral dos médicos muitas vezes os afasta
desta parte do cuidado. Algumas vezes usam a palavra
diélogo, mas no sentido de contextualizar as informagdes
ou adequé-las aos pedidos dos usuarios. O artigo sobre
os centros de aconselhamento avaliou a efetivagéo das
diretrizes preconizadas pela Coordenagao Nacional de
DST/Aids (Ministério da Saude, 1977) em uma amostra
de conveniéncia em servigos de todo a pais que também
funcionam como centros de treinamento (CT’s). Os autores
consideraram negligenciada a dimens&o da escuta ativa,
que incluiria a fala do usuario sobre suas crengas que
influem em seus comportamentos. Observam que o0s
aconselhadores se concentram num roteiro padronizado
que prioriza determinadas informagdes e a normatizagéo.
Criticam o aconselhamento coletivo no formato de aula
ou terapia de grupo, enfatizando o potencial persuasivo
do aconselhamento como “um jogo de convencimento
e sedugdo para alternativas de novos hébitos” através
da parceria com o usuario. Enfatizam a importancia da
diretriz “comunicag@o competente” entendida como: “1)
informagdes apropriadas as necessidades do usuario e

adequadas do ponto de vista técnico-cientifico; 2) clareza
da linguagem empregada” (Filgueiras & Deslandes, 2000,
p. 127). Destacam ainda a necessidade de refletir sobre
os limites da atuag&o profissional.

Comunicagéo organizacional

Nesta categoria, 0 sentido de comunicagdo, que emerge
dos dois artigos, refere-se as necessarias trocas entre
os profissionais e a integracdo entre programas e
servicos para 0 planejamento e realizacdo de agdes
em unidades do Programa Saude da Familia (PSF)
e em servicos especializados em HIV e tuberculose
no estado de S&o Paulo, na regido Sudeste. O artigo
sobre 0o PSF aborda a confianga e a formagdo de
vinculos entre profissional e usuério, que permitam o
compartilhar de informagbes privadas, enfatizando a
importancia do sigilo, especialmente porque agentes
de salde das equipes do PSF, por definicdo, vivem na
mesma comunidade que os usuarios. Ja segundo artigo
aponta a necessidade de integracdo e comunicagao
entre o Programa Nacional de Controle da Tuberculose
e 0 de Doengas Sexualmente Transmissiveis, mostrando
que estes dois aspectos sdo essenciais no acesso das
pessoas ao diagnostico e tratamento. O estudo indica
que usuarios infectados simultaneamente pelo HIV e
pela tuberculose apresentaram maiores dificuldades
na obteng@o do acesso ao tratamento da tuberculose
(tipicamente oferecido longe do local de residéncia) do
que as que nao apresentam coinfecg¢do (quando o doente
com tuberculose pode se tratar perto de casa).

Uso de Tecnologias de Comunicacdo para melhorar
a atencao a saude

Nesta categoria, analisamos quatro artigos que
exemplificam o uso de Tecnologias de Comunicagao e
Informacdo (TIC) para promover acesso aos Servigos
e para a comunicagao organizacional. Por enfatizarem
0 uso de meios de comunicagdo para obter este fim,
optamos por dar énfase na andlise ao aspecto da
comunicag@o mediada pelas TIC com esta categoria.

No artigo que aborda o uso do Whatsapp em um servico
no Ceard, regido Nordeste do Brasil, a comunicagdo
instantanea é considerada um novo meio para arealizagéo
da educacdo em salde “dando o suporte & mudancga
de comportamento”’, “facilitando a tomada de decis&o”,
sendo também considerada como apoio social, com
“custo-efetividade satisfatérios” ja que o grupo estudado
alcangou “adesé@o adequada aos antirretrovirais” (Lima,
Galvéo, Pedrosa, Cunha & Costa, 2018, p. 2). H& uma
énfase na comunicagdo como informagdo relevante,



sendo mesmo assim considerada a “parceria entre o
cliente e os profissionais de saude”, tendo um profissional
de saude do servigo sido disponibilizado para tirar duvidas
de um grupo de usuarios remotamente, e sendo esta
comunicagao “baseada na empatia, na autonomia e no
vinculo” (Lima et al., 2018, p. 4).

O estudo que analisa a busca de informagdes sobre
a Aids e outras DST’s em sites da internet ressalta a
importancia da internet na autonomia do usuario e na
cidadania digital, sendo necessario adequar seu conteudo
aos interesses praticos dos usuarios. Os autores afirmam
que o usuario aportar informagdes que obteve em sites
sobre saude tende a aproxima-lo do profissional e ndo
afasta-lo. Foram destacadas vantagens na manutencao
do sigilo e a obtengédo da informagdo em tempo real,
também apontadas no artigo anterior.

Outro artigo analisa a comunicagédo organizacional
envolvendo o uso do Facebook dos Ministérios da Saude
do Brasil e do Peru, em campanhas relacionadas ao HIV/
Aids. Considerando o Ministério da Saude uma fonte de
informag&o autorizada, com papel central na organizacéo
das campanhas veiculadas nas redes sociais e midias
tradicionais, o enfoque de seu material comunicacional é
considerado determinante na promog&o de novos habitos.
Comparando Brasil e Peru, o estudo analisado conclui que
estes materiais privilegiam o enfoque individual, vinculado
a um modelo de comunicagéo voltado para mudanga ou
adogdo de comportamentos pessoais, em detrimento de
um enfoque estrutural vinculado a “natureza dialogica dos
processos de comunicagdo e 0 acesso a informagdes
sobre saude como um direito. A comunicacdo é vista
como um elemento constituinte da circulagéo, expressao
e compreensao das diferentes realidades e contexto que
influenciam a saude” (Cadaxa, Sousa, & Mendonga, 2015,
p.460).As postagens com o enfoque estrutural abordavam
informagdes sobre a oferta de servigos, 0 acesso ao teste
e a acdes de mobilizacao para testagem e informacgdes
gerais sobre o sistema de saude, incluindo a politica de
saude para HIV/Aids. Contudo, ndo ha consideracao dos
autores sobre a avaliagdo de comentarios, perguntas dos
usuarios e respostas da equipe de comunicagdo. Isso
se deve, em nosso entendimento, ao potencial interativo
da rede ser considerado como comunicagéo dialdgica
‘em si”, j& que, de acordo com seu referencial teorico,
‘possibilitam personalizar as mensagens de acordo
com as caracteristicas do usuario e as preferéncias de
informagédo’(Cadaxa et al., 2015, p. 458). As fungdes
interativas da rede nao sao efetivamente analisadas.
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Conclusoes

Na base Scielo, ainda s&o escassos os estudos que
envolvem a comunicagao sobre o tema do HIV nas préaticas
de saude em servigos brasileiros. Nao ha concentragéo em
algum ano ou momento especifico no periodo analisado.
Os artigos encontrados envolvem servigos das regides
Sudeste e Nordeste do Brasil, embora um artigo utilize
uma amostra de servicos em todo o territorio nacional. Nao
ha repeticdo de autores, mas de periédicos que, portanto,
mostram interesse em publicar manuscritos sobre o tema.
Para uma maior abrangéncia da analise e para entender se
o tema da comunicagao tem sido negligenciado nos servigos
que atendem ao HIV/Aids seria necessario utilizar outras
bases de busca, embora todas as categorias utilizadas
anteriormente para analisar comunicagdo em servigos de
saude tenham sido utilizadas neste trabalho, exceto uma.
Muitos artigos apontam que o aspecto relacional e,
por consequéncia, 0 comunicacional, ainda que centrais
nas agdes de cuidado, promogdo e prevencdo, Sao
secundarizados em relagdo aos aspectos biomédicos
do cuidado, o que desestimularia a producdo de estudos
cientificos sobre o tema. De modo geral, os artigos
apontam a necessidade de adequagdes nas rotinas
dos servicos e da educagdo continuada para uma
melhor comunicagdo com usuarios. Muitos preconizam,
aportando evidéncias, as vantagens de considerar a
comunicagdo como um dialogo com as necessidades
da populagdo e ndo a mera veiculagdo do discurso
biomédico, destacando o momento do diagnostico e
0 aconselhamento, evitando julgamentos morais ou
estigmatizagdo, ja que esta revelaria despreparo dos
profissionais nos aspectos relacionais do cuidado.

Os artigos que avaliam a efetivagéo das politicas de
prevencdo e promogao da saude através dos Centros
de Testagem e Aconselhamento e das préaticas dos
aconselhadores  confrmam nossos  pressupostos,
relacionados aos servigcos de saude de modo geral, de
que a comunicacao ainda tem sido utilizada de forma
prescritiva como meio para promover comportamentos
padronizados e responsabilizam individuos por sua
saude, com desatencdo aos determinantes sociais
(Araujo & Cardoso, 2007). Com relagdo aos programas
que atendem as pessoas vivendo com HIV e Aids,
pouco foram considerados os contextos locais e desejos
individuais (Lima, 2015). No entanto, no que se refere a
estas acgdes, inclusive nas interagdes cotidianas entre
profissional e usuario, os artigos propdem interessantes
estratégias para a transformacdo deste modelo
comunicacional com base em experiéncias na atengao
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em HIV/Aids, que podem ser aplicaveis em outras
situagdes que envolvam comportamentos considerados
de risco, superando a cisdo entre interesse de saude
publica e interesse individual.

A internet, tomada como meio de comunicagdo entre
profissionais nos servigos e usuarios ou como fonte de
informacgéo, também é indicada para melhorar 0 acesso
a conhecimentos sobre o HIV/Aids e aos servigos. A
promogdo da cidadania digital € compreendida como
participacdo ativa do usuario. Os ambientes virtuais
(assim como outros recursos comunicacionais) podem
ser mais bem aproveitados na medida em que seu
potencial interativo seja realmente considerado, evitando
repetir antigas formas de disseminagdo de normas de
comportamento.

Para concluir, gostariamos de reforcar nossa
expectativa de avancgo, nos servigos de saude, no sentido
do entendimento da comunicagdo como estratégica,
considerando os usuarios como sujeitos de seu projeto
terapéutico e participantes no planejamento e avaliagdo
de agdes de prevengao e promogao.
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