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RESUMO

Objetivos: avaliar a efetividade de uma intervencdo educativa em grupo e por telefone
com mulheres soropositivas acerca do conhecimento sobre a prevencdo da transmissdo
sexual do HIV. Métodos: estudo quase-experimental do tipo antes e depois, realizado com
151 mulheres vivendo com HIV em um Servico de Atencao Especializada de uma capital do
Brasil. A intervencéo educativa foi realizada em trés momentos, com a avaliagao sendo feita
antes do primeiro e apds o Ultimo momento. Resultados: 97,4% das participantes do estudo
eram mulheres cisgénero e tinham idade entre 18 e 58 anos; 55,6% se consideravam pardas;
e 32,5% das entrevistadas possuiam ensino fundamental. Em relagcdo ao conhecimento
sobre a transmisséo sexual do HIV, em 78,5% dos itens, houve associa¢do (p<0,005) com
aumento do conhecimento das participantes apds receberem a intervengao. Conclusdes: a
intervencao educativa colaborou para o aumento do conhecimento das mulheres vivendo
com HIV sobre a transmissao sexual da infecgao.

Descritores: HIV; Mulheres; Conhecimentos, Atitudes e Pratica em Saude; Promocéo da
Saude; Tecnologia da Informagao.

ABSTRACT

Objectives: to assess the effectiveness of a group and telephone educational intervention
with seropositive women about knowledge about HIV sexual transmission prevention.
Methods: a quasi-experimental before-and-after study, carried out with 151 women living
with HIV in a Specialized Care Service in a Brazilian capital. The educational intervention was
carried out in three moments, with the assessment being carried out before the first and
after the last moment. Results: 97.4% of study participants were cisgender women aged
between 18 and 58 years; 55.6% considered themselves brown; and 32.5% of interviewees
had elementary school. Regarding knowledge about HIV sexual transmission, in 78.5%
of items, there was an association (p<0.005) with increased participants’ knowledge after
receiving the intervention. Conclusions: the educational intervention helped to increase
the knowledge of women living with HIV about the sexual transmission of the infection.
Descriptors: HIV; Women; Health Knowledge, Attitudes, Practice; Health Promotion;
Information Technology.

RESUMEN

Objetivos: evaluar la efectividad de una intervencién educativa grupal y telefénica con
mujeres seropositivas sobre conocimientos sobre la prevencién de la transmision sexual del
VIH. Métodos: estudio cuasi-experimental de antes y después, realizado con 151 mujeres
viviendo con VIH en un Servicio de Atencion Especializada de una capital brasilefia. La
intervencion educativa se realizé en tres momentos, realizandose la evaluacion antes del
primero y después del tltimo momento. Resultados: el 97,4% de los participantes del estudio
eran mujeres cisgénero con edades entre 18 y 58 afnos; el 55,6% se consideraba moreno; y
el 32,5% de los entrevistados tenia educacion primaria. En cuanto al conocimiento sobre la
transmision sexual del VIH, en el 78,5% de los items, hubo asociacién (p<0,005) con mayor
conocimiento de los participantes después de recibir la intervencion. Conclusiones: la
intervencion educativa ayudd a aumentar el conocimiento de las mujeres que viven con
VIH sobre la transmision sexual de la infeccion.

Descriptores: VIH; Mujeres; Conocimientos, Actitudes Y Practica en Salud; Promocién de la
Salud; Tecnologia de la Informacion.
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Efetividade de intervencao educativa entre mulheres soropositivas acerca do conhecimento sobre transmissao sexual do HIV

INTRODUCAO

Ainfeccao pelo HIV ainda representa uma crise de satide global,
com 37,7 milhdes de pessoas vivendo com a infeccdo em 2020, e
desses, 20,2 milhdes sdo mulheres e meninas!'2. No Brasil, de 2007
ajunho de 2021, foram notificados no Sistema de Informacéo de
Agravos de Notificacdo (SINAN) 381.793 casos de infeccdo pelo
HIV, sendo 115.333 em mulheres®. Viver no contexto do HIV/aids
significa enfrentar muitos desafios, os quais interferem de maneira
contundente na vida e, em especial, nos comportamentos dessas
pessoas, e podem influenciar na disseminacao da epidemia®.

O conhecimento sobre o HIV constitui o pilar da luta contra a
aids, por superar conceitos, reduzir o estigma contra as pessoas
vivendo com HIV (PVHIV), promover atitudes positivas e mudancas
de comportamento sexual®. Estudos apontam que comporta-
mentos que potencializam o risco a infeccdo pelo HIV, a exemplo
do uso inconsistente do preservativo nas relagdes sexuais, foram
associados a falta de conhecimento sobre os riscos da infecgao®.

Ter acesso a informagdes adequadas favorece a compreensao e
conscientizacao, tornando-se um fator positivo e que favorece a ne-
gociagao das praticas de protecao sexual entre as parcerias sexuais®,
0 que minimizam os riscos de adquirir ou transmitir a infeccao®.

Estudos com mulheres vivendo com HIV (MVHIV) apontam
para um contexto de questdes morais, culturais, desigualdade de
género e violéncia™, sugerindo que as vulnerabilidades conduzem
essas mulheres a dificuldade do acesso aos servicos de saude, a
dificuldade de negociar comportamentos sexuais seguros com
o parceiro, ao conhecimento inadequado das alternativas de
prevencao ao HIV, o que as conduz ao comportamento de risco
para a infeccao®.

Dessa forma, faz-se necessario que a equipe multiprofissional,
em especial o enfermeiro, implemente intervencdes educativas
capazes de ampliar e modificar o nivel de conhecimento e o
comportamento preventivo relacionado a transmissao sexual
do HIV dessas mulheres. Para isso, é necessario considerar suas
condi¢des de vida, rede de apoio, situacdes de discriminacao,
desigualdade de género, praticas sexuais e prevengao®.

Diversas intervencdes educativas (comportamentais, estruturais
e biomédicas) que atuam a nivel individual e populacional tém
sido utilizadas com o objetivo de prevenir o HIV e prestar apoio a
esses individuos"®, O modelo de educagdo em salide amparado
pelas tecnologias reforca as habilidades dos profissionais de
saude, por ampliar as possibilidades de sua atuagao””, e também
aumenta o alcance das intervengdes e sua eficacia em relagdo a
prevencao do HIV(12,

Evidéncias apontam muitos estudos de intervencdes voltados a
mulheres da populacdo em geral, gestantes, transexuais ou PVHIV,
possuindo resultados positivos!'®'*'4, Mas normalmente nao enfa-
tizam as diferencas de vulnerabilidade ao HIV quanto ao género, e
nao ressaltam o conhecimento sobre a transmissao sexual do HIV.

Faz-se necessario que as intervencdes sejam elaboradas
com abordagens estruturais, sociais e comportamentais e que
as ferramentas disponiveis sejam maximizadas e adaptadas a
populacao a que se destina, para promover de maneira eficaz a
prevencdo e tratamento do HIV.

O Modelo de Crengas em Satde (MCS) é um modelo tedrico
construido com base na teoria psicoldgica e social que tem como
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premissa que os individuos sdo mais predispostos a mudancas
comportamentais quando percebem sua vulnerabilidade a doenca,
as consequéncias ou sua gravidade, os beneficios com a adocédo de
medidas preventivas e se as a¢des preventivas trazem beneficios
que superam os prejuizos envolvidos na adogao dessas praticas>'9.

OBJETIVOS

Avaliar a efetividade de uma intervencao educativa em gru-
po e por telefone com MVHIV acerca do conhecimento sobre a
prevencdo da transmissdo sexual do HIV.

METODOS
Aspectos éticos

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de
Sédo Paulo. Posteriormente, em decorréncia da pandemia de CO-
VID-19, foi solicitada autoriza¢do ao comité para dar seguimento
a pesquisa no formato hibrido (presencial e virtual). A emenda
foi aprovada e, somente depois da aprovacao, foram iniciadas
as intervencdes virtuais com as participantes. Todos os aspectos
éticos foram respeitados.

Desenho, periodo e local do estudo

Trata-se de um estudo quase-experimental do tipo antes e
depois. O estudo quase-experimental é um estudo longitudinal
em que se examinam relacdes de causa e efeito entre variaveis
independentes e dependentes, sem grupo controle”. A pesquisa
seguiu as recomendacdes da declaracdo Consolidated Standards of
Reporting Trials (CONSORT) e um checklist derivado dele, o Checklist
The TIDieR (Template for Intervention Description and Replication)
18 que contribuiu na elaboragado das etapas da intervencao.

A coleta de dados e a intervencao ocorreram no periodo de
novembro de 2020 a agosto de 2021, no Servico de Atencao
Especializada (SAE) de referéncia no atendimento as infec¢des
sexualmente transmissiveis e HIV/aids, no Posto de Atendimento
(PAM) Salgadinho, em Maceid, capital de Alagoas.

Populacao, amostra e critérios de inclusao e exclusao

A populacao do estudo foi constituida por todas as MVHIV,
que estavam em seguimento ambulatorial no SAE, em torno
de 614 mulheres. Os convites as participantes foram feitos
pela pesquisadora e sua equipe, realizados em sala de espera,
enquanto as pacientes aguardavam as consultas médicas. A se-
lecdo da amostra foi realizada a partir de critérios de inclusdo e
exclusdo, com uso da técnica de amostragem néo probabilistica
e amostragem consecutiva. A equipe de pesquisa foi composta
pela pesquisadora principal, quatro alunas de graduagdo em
enfermagem e duas enfermeiras assistenciais. A equipe recebeu
treinamento para conducéo da coleta de dados e recebeu infor-
macoes sobre os instrumentos, formas adequadas de abordar as
mulheres e como conduzir as intervencoes. Dessa forma, a equipe
foi adequadamente treinada para esta pesquisa.
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Para a realizacdo do calculo amostral, foi considerada uma
diferenca de 20% (p0 =50% e p1 = 70%), nivel de significancia de
5% (a = 0.05), poder do teste de 80% (3 = 0.80), correlacao entre
as medidas de 50% (p = 0.50). O tamanho amostral calculado foi
de 142 participantes". Estimaram-se ainda possiveis perdas de
descontinuidade da amostra por motivos alheios a conducdo do
estudo. Com isso, calculou-se um aumento na amostra de no minimo
30% do calculo inicial. Foram inseridas, inicialmente, 216 mulheres
no estudo, e 151 concluiram todas as etapas, conforme Figura 1.

Recrutamento inicial — 216 participantes

Primeira intervencgéo — 216 participantes

Segunda intervencao - 216 participantes

| Motivos - expressou o
desejo de abandonar

o estudo; mudanca

de instituicao de
acompanhamento

em saude; perda ou
mudanca de nimero

de telefone; perda de
seguimento durante

o acompanhamento
telefénico (quinze dias
sem dar retorno); mudanca
de estado; e recusou-se
a participar da entrevista
para avaliagao final.

Perdas- 65 participantes.

Terceira intervencao - 151 participantes

Figura 1 - Participacao das mulheres na intervencao e composicdo da
amostra final

Foram incluidas no estudo mulheres cisgénero e transgénero
com 18 anos ou mais, residentes no estado de Alagoas, em uso da
terapia antirretroviral (TARV) ha pelo menos seis meses, com vida
sexual ativa ha pelo menos seis meses, em acompanhamento no
SAE, que tivessem celular com o aplicativo WhatsApp".

Foram excluidas mulheres em periodo gravidico-puerperal,
as que tinham transtornos psiquiatricos graves, aquelas que
apresentavam deficiéncia auditiva severa (baixa acuidade ou
surdez) ou visual (baixa acuidade visual ou cegueira), as que
tinham impossibilidade de ir ao servico por condicao de saude
ou por estarem na condicdo de confinamento, como presidiarias,
institucionalizadas e residentes em casas de apoio. Os respectivos
critérios de exclusao foram detectados pelas pesquisadoras por
meio da observagao ou informacao da equipe de satide do servico.

Os critérios de descontinuidade foram quando a participante
expressou o desejo de abandonar o estudo, mudanca de instituicdo
de acompanhamento em saude, perda ou mudanca de nimero
de telefone, perda de seguimento durante o acompanhamento
telefénico (quinze dias sem dar retorno), mudanca de estado, e
recusar-se a participar da entrevista para avaliacao final.

Considerando os critérios de inclusao e excluséo, foram re-
crutadas 216 participantes, que realizaram a primeira avaliacdo
da pesquisa. Dessas, somente 151 concluiram o protocolo de
intervencdo. O percentual de perda foi de 30%, e os principais
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motivos de descontinuidade foram a mudanca de nimero de
telefone e ndo desejar participar da ultima etapa do estudo.

Protocolo do estudo

Os dados foram coletados por meio de entrevista individual,
no préprio servico de atendimento, pela pesquisadora e sua
equipe, em ambiente reservado, norteada por um questiondrio
de coleta de dados adaptado de outro estudo® e validado por
face e conteudo por experts e pela populagdo-alvo.

O questionario continha variaveis de natureza sociodemogréfica,
como idade, sexo, cor da pele, escolaridade, ocupacao e renda
familiar. As variaveis clinicas foram compostas pelo tempo de
tratamento, status da carga viral, situacao de violéncia e comorbi-
dades. As varidveis comportamentais incluiram tipo, quantidade
e soropositividade do parceiro, formas de prevencao, frequéncia
do uso da camisinha, conhecimento da camisinha feminina,
utilizacdo da camisinha feminina, conhecimento da profilaxia
pré-exposicao (PrEP) e da profilaxia pds-exposicao (PEP) e reve-
lacdo do diagnéstico. As variaveis referentes ao conhecimento
sobre o risco de transmissdo sexual do HIV abrangeram a prética
de sexo vaginal, anal e oral, a utilizacdo de camisinha em todas as
relagées sexuais, o risco das infecgdes sexualmente transmissiveis,
o risco da carga viral indetectavel, o risco da utilizagcao de alcool
e drogas, o conhecimento da soropositividade do parceiro, o
risco da utilizacao da retirada do pénis antes da ejaculagdo, o
risco das relagcdes desprotegidas por casal soropositivo e o risco
de transmissao ao utilizar a PEP e PrEP.

As intervengdes inicialmente ocorreram de forma presencial
e por envio de mensagens via aplicativo WhatsApp®. Posterior-
mente, em decorréncia do aumento de casos na pandemia de
COVID-19 em Maceié-AL, houve uma suspensdo das atividades
no SAE, onde as intervenc¢des do ultimo encontro passaram a
ocorrer de forma hibrida. Foi somente remota, por meio de vi-
deo chamadas pelo aplicativo WhatsApp®, durante a suspensao
das atividades (1 de marco a 28 de abril de 2021), e remota e
presencial, apds o retorno das atividades presenciais (a partir
de 28 de abril de 2021).

As mensagens educativas utilizadas na intervencao da pes-
quisa foram adaptadas de outro estudo®” e passaram por um
processo de validagao de face e contetido por especialistas e pela
populacdo-alvo, que incluiram a clareza e o grau de relevancia dos
itens®??, Apds a validagao, obteve-se um percentual de 85,2% de
concordancia entre os experts quanto a clareza das mensagens,
obtida por meio de porcentagem de concordancia interobser-
vadores. Nele, o nimero de elementos que tiveram resposta
“sim” é dividido pelo nimero total de elementos avaliados, e no
fim, é multiplicado o resultado dessa conta por 100. O grau de
relevancia foi de 0,95 obtido por meio do indice de Validade de
Conteudo (IVC). Assim, 91,67% das mulheres (populagao-alvo)
afirmaram que as mensagens eram boas e faceis de entender.
Essas mensagens foram enviadas via aplicativo WhatsApp® as
participantes da pesquisa.

Aintervencao educativa presencial foi aplicada as participantes
pela pesquisadora e sua equipe, a qual foi capacitada para tal
finalidade. As reunides ocorreram em grupo e individualmente
na propria unidade nos meses de novembro de 2020 a agosto
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de 2021. A mesma participante foi avaliada antes do primeiro
momento e apds o Ultimo momento da intervencao: (avaliagdo 1+
I1 (intervencado), 12 (intervencdo), 13 (intervencdo) + reavaliacdo).

Aintervencao foi dividida em trés momentos, sendo aplicada
no periodo de dois meses. No primeiro encontro, realizou-se
uma dinamica de apresentacao e explicacdo da metodologia
que seria utilizada. Em seguida, ap6s assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), foi aplicado o ques-
tionario de avaliacao (pré-teste/ avaliacdo 1), e os contetdos
foram apresentados em aula expositiva dialogada de 30 minu-
tos, com espaco para questionamentos e esclarecimentos de
duvidas (intervencéo I1).

As mensagens educativas foram enviadas via WhatsApp’, se-
manalmente, e versavam sobre o mesmo contetdo abordado nos
encontros presenciais, porém eram validadas para essa finalidade
e adaptadas a essa populacgao (intervencao 12). As mensagens
eram enviadas uma semana apds o primeiro encontro, em um
total de oito mensagens, e a Gltima mensagem de encerramento
era entregue uma semana antes do segundo e Ultimo encontro.
Foram enviadas conforme padronizagao, sempre as 17:00. Ressal-
ta-se que no teor das mensagens nao havia a palavra“HIV", para
preservar o sigilo do diagndstico da participante.

No segundo e ultimo encontro, todo o conteudo foi revisado
e foram tiradas as duvidas das mulheres (intervencao 13), paraem
seguida ser aplicado o questiondrio de reavaliacdo. A duragao dos
encontros foi de uma hora em média. Nos presenciais, ocorreram
com, no maximo, doze pessoas em cada grupo e na forma remota
individualmente.

A intervencao educativa realizada de forma remota ocorreu
por meio de chamada de video pelo WhatsApp®, em data e horario
agendado previamente com a participante. A forma remota s6
foi aplicada no segundo e tltimo encontro. A dura¢do do encon-
tro virtual durou em torno de uma hora. As orientagdes eram
realizadas durante chamada de video, e o TCLE e o questiondrio
foram disponibilizados no formato digital na plataforma Google
Forms®da Google’. Para aquelas que tinham baixa escolaridade ou
dificuldade com a internet, foi disponibilizada a op¢ao da propria
pesquisadora, com a autorizacdo da participante, marcar o aceite
no TCLE e anotar as respostas no questiondrio digital.

Analise dos resultados e estatistica

Os dados colhidos do questionario foram digitados em uma
planilha em Excel for Windows 2016 e, posteriormente, exportados
para um banco de dados definitivo, usando o programa Statistical
Package for the Social Sciences (SPSS), versao 26.0%. Logo apos,
foiiniciada a etapa de categorizagao dos dados, sendo construi-
das tabelas para a exposicao das informacgoes, interpretacao e
discussao dos resultados obtidos.

Para avaliar a hipotese de homogeneidade dos resultados
antes e depois do questionario de coleta de dado, foi utilizado
o Teste Qui-Quadrado de McNemar. Para avaliar os niveis de
acertos dos itens das participantes antes e apds as intervencdes,
foi realizada a distribuicdo de frequéncia dos acertos e erros de
cada um dos itens do questionario.

Todas as analises foram feitas com os softwares SPSS 26 e R Core
Team®, com um nivel de significancia de 5% e de confianca de 95%.

Alves RS, Sousa LRM, Moura JP, Gir E, Reis RK.

RESULTADOS

Das 151 mulheres que participaram do estudo, a maioria
(97,4%) era cisgénero tinha idade entre 18 e 58 anos (média 39,1).
Além disso, a maioria (55,6%) se considerava parda e mais de um
terco (32,5%) das entrevistadas possuiam o ensino fundamental.
Quanto a renda, a maioria (68,8%) se encontrava desemprega-
da, recebendo de um a trés saldrios minimos. Quase 30% das
entrevistadas recebiam menos que um saldrio minimo, valores
referentes ao Bolsa Familia ou o Auxilio Emergencial, com esse
ultimo sendo fornecido pelo governo federal em decorréncia da
pandemia de COVID-19 (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo das mulheres vivendo com HIV segundo as carac-
teristicas sociodemograficas, Maceio, Alagoas, Brasil, 2022 (N=151)

Variaveis n %
Idade
18-34 59 39,0
35-44 46 30,5
>45 46 30,5
Sexo atribuido ao nascimento
Feminino 147 97,4
Masculino 4 2,6
Cor
Branca 26 17,2
Preta 29 19,2
Parda 84 55,6
QOutros 2 1,4
Omisso 10 6,6
Escolaridade (anos)
Nenhum a 4 53 35,1
5a9 36 23,8
10a12 53 35,1
13 ou mais 9 6,0
Ocupacao
Empregada 35 23,2
Desempregada 92 60,9
Trabalha por conta propria 18 11,9
QOutros 6 4,0
Renda familiar mensal*
Menos de um salario minimo 45 29,8
De 1 a 3 salarios minimos 104 68,8
Mais de 3 salarios minimos 1 0,7
Omisso 1 0,7

*Considerado o saldrio minimo no valor de RS 1.045,00.

Em relacdo as caracteristicas clinicas das participantes (Tabela
2),amaioria (71,1%) possuia até 10 anos de tratamento e 81 delas
(53,6%) estavam com carga viral indetectdvel nos ultimos seis
meses. Verificou-se que quase um terco (28,5%) das entrevistadas
ndo possuia exame de carga viral dos ultimos seis meses em seus
prontudrios. Identificou-se que 60 mulheres (39,5%) viveram ou
estdo vivendo em situagao de violéncia, e a maioria das entrevista-
das ndo apresentou comorbidades no ultimo ano, com exce¢ao da
infeccdo anogenital, que foi apresentada pela maioria (56,3%) delas.

Ao analisar o comportamento preventivo das mulheres em
relacdo a transmissdo sexual do HIV, distribuido na Tabela 3,
percebe-se que 134 (88,7%) delas tinham parceiro fixo, 140
(92,7%) tinham em torno de 1 a 2 parceiros durante o ano, 83
(55%) tinham parceiros sorodiferentes, 138 (91,4%) delas utilizam
alguma forma de prevencao da transmissdo sexual do HIV e a
maioria 99 (65,5%) revelou o diagndstico a sua parceria.
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Tabela 2 - Distribuicdo das mulheres vivendo com HIV segundo as carac-
teristicas clinicas, Maceid, Alagoas, Brasil, 2022 (N=151)

Variaveis n %

Tempo de tratamento

Até 2 anos 35 23,2
> 2 até 5 anos 44 29,1
>5 até 10 anos 36 238
Maior que 10 anos 36 238
Carga viral nos ultimos seis meses
Detectavel 22 14,6
Indetectavel 81 53,6
Inexisténcia de exame valido para o periodo indicado 43 28,5
Omisso 5 33
Sofre ou sofreu algum tipo de violéncia
Sim 60 39,7
Néao 88 583
Nao sabe 2 1,3
Omisso 1 0,7
Possui comorbidade
Sim 71 47,0
Nao 80 53,0
Teve alguma infeccdo anogenital no ultimo ano
Sim 85 563
Nao 63 41,7
Omisso 3 2,0

Comorbidades
Diabetes mellitus

Sim 16 10,6

Nao 135 894
Hipertensao arterial sistémica

Sim 20 13,2

Néo 131 86,8
Depressao

Sim 38 25,2

Néo 113 748
Trigliceridemia

Sim 6 4,0

Nao 145 96,0
Outra

Sim 16 10,6

Nao 135 894

Enquanto esses dados se revelam um comportamento preven-
tivo para o HIV, por outro lado, 88 (58,3%) entrevistadas utilizaram
o preservativo de forma consistente, e isso representa que, das
151 MVHIV entrevistadas, 63 (41,7%) nao estdo se protegendo
contra as infecgdes sexualmente transmissiveis (IST) e nem contra
outras cepas do HIV. Além disso, elas podem transmitir a infec-
¢ao para suas parcerias, uma vez que a grande maioria (97,4%)
nao conhece a PrEP, e 110 (72,8%) delas ndo avaliam sua carga
viral para ter relacdo sexual com sua parceria, conforme dados
apresentados na Tabela 3.

Ao analisar a Tabela 4, percebe-se que houve aumento dos
acertos em todos (100%) os itens avaliados apds as intervengdes.
Na maioria (78,5%) dos itens, houve associacao (p<0,005) com a
alteracdo do conhecimento das participantes apds receberem a
intervencdo. Os maiores percentuais de acertos (>25%) ocorreram
no item 12 (quanto ao risco do casal que tem HIV se contaminar
entre si), que passou de 93 para 132 acertos (p=0,0001), e no item
14 (quanto ao risco de se contaminar usando a PrEP), que passou de
10 para 49 acertos (p=0,00098). Por outro lado, na maioria (69,2%)
dos itens, o niumero de acertos antes da intervencéo se encontrava
baixo, a exemplo do item 9, uma vez que apenas sete (4,6%) das
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entrevistadas afirmam que ndo conhecer a sorologia do parceiro
oferece risco de transmissao do virus, e esse valor passou para 15
(9,9%) apds as intervengdes.Em relacdo a quantidade de omissos
mostrados na Tabela 4, referem-se a quantidade de participantes
que optaram por nao responder cada questao, sendo possivel notar
que possuiram porcentagens pequenas (1,7% a 2,0%).

Tabela 3 - Distribuicdo das mulheres vivendo com HIV segundo caracteris-
ticas comportamentais, Maceio, Alagoas, Brasil, 2022 (N=151)

Variaveis n %

Tipo de parceiro

Fixo 134 88,7

Casual 17 11,3
Quantidade de parceiros sexuais no ultimo ano

la2 140 92,7

3a5 8 53

Acima de 6 3 2,0
Parceiro soropositivo

Sim 46 30,5

Nao 83 55,0

N&o sabe 16 10,6

Omisso 6 4,0

Utiliza alguma forma para prevencédo da transmissao

sexual do HIV
Sim 138 91,4
Néo 13 8,6

Sobre a frequéncia do uso da camisinha ao ter
relagdes sexuais nos ultimos seis meses

Sempre 88 58,3

Na maioria das vezes 8 53

As vezes 19 12,6

Quase nunca 16 10,6

Nunca 20 13,2
Se conhece a camisinha interna (feminina)

Sim 135 89,4

Nao 14 9,3

Omisso 2 1,3
Usou a camisinha feminina

Sim 52 344

Nao 91 60,3

Nao se aplica 6 4,0

Omisso 2 1,3
Se conhece a PrEP e PEP

Sim 51 33,1

Nao 101 66,9
Se revelou diagnéstico

Sim 29 65,5

Nao 33 21,9

QOutro 11 7.3
Avalia se a carga viral esté indetectavel

Sim 41 27,2

Nao 110 72,8
Retira o pénis antes da ejaculagdo

Sim 7 4,6

N&o 144 954
Evita sexo anal

Sim 10 6,6

Nao 141 934
Evita sexo vaginal

Sim - -

Nao 151 100,0
Evita sexo oral

Sim 12 7,9

Nao 139 92,1
Outra

Sim 2 13

Nao 149 98,7
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Tabela 4 - Andlise do conhecimento das mulheres vivendo com HIV sobre risco de transmissao sexual do HIV antes e ap6s a intervencao, Macei6, Ala-

goas, Brasil, 2022 (N=151)

Antes n (%) Depois n (%) Valor
Acertos Erros Omisso  Acertos Erros dep
1. e;nrgrtrl]cijsgg (sjeoxalvvagmal sem camisinha apresenta risco de 130 (86,1%) 21 (13,9%) ) 136 (90,1%) 15(9,9%) 0,3536
2. goplr_ﬁ:}ca de sexo anal sem camisinha apresenta risco de transmissao 131 (86,8%) 20 (13,2%) ) 137(90,7%) 14(93%) 01675
3. ﬁcflrjl?/ca de sexo oral (boca no pénis) apresenta risco de transmissao 35(232%) 113 (74,8%) 3(20%) 46(30,5%) 105 (69,5%) 0,0001
4, A prat|c_a <Eie sexo oral (boca na vagina) apresenta risco de 23(152%) 127 (841%) 1(07%) 50 (33,1%) 101 (66,9%) 0,0000
transmissao do HIV.

5. l:i/lsizn;c; ;J:aa:sﬁ)ijsggn;?m; em todas as relagdes sexuais, ainda existe 39(258%) 109(722) 3(20% 58(384%) 93 (61,6%) 0,0192
6. fpresenca 255233;’;%2;’32;;?2;E;ese“ta risco de transmissdo do 10(6,6%) 140(92,7%) 1(07%) 16(10,6%) 135(89,4%) 0,0006
T e pmertcadedevis o oo crobaa (Sl g5 155) 122605 1070 49G2SW 102(675%) 00002
8. :’rzrnrserlséasgézzuall\s/ob efeito de alcool ou droga apresenta risco de 6(40%) 145 (96,0%) ) 31(20,5%) 120 (79,5%) 0,0004
. Néo saber se o(a) parceiro(a) tem HIV apresenta risco de transmissao do virus. 7(4,6%) 143(94,7%) 1(0,7%) 15(9,9%) 136(90,1%) 0,2320
10. :(;trllrszirr]g;eonésoaaltss da ejaculagao (gozar fora) apresenta risco de 84 (556%) 67 (44,4%) ) 88(583%) 63 (41.7%) 0,0080
. gﬁ'&‘i‘;‘;gﬁ:ttae’r?si\gzifg;ﬂfg;?;gxl_‘#\’;s sem camisinha, essa 93(61,6%) 56(37,1%) 2(1,3%) 132(87,4%) 19(12,6%) 0,0001
12. E)S(;staeprés;o de transmitir o HIV quando o(a) parceiro(a) que nao tem HIV 11(7.3%) 140 (92,7) ) 40 (26,5%) 111 (73,5%) 0,0043
13. E)S(:;e;:sé%o de transmitir o HIV quando o(a) parceiro(a) que nao tem HIV 10(6,6%) 141 (93,4%) ) 49 (32,5%) 102 (67,5%) 0,0009

Fonte: pesquisa direta.Foi utilizado o Teste Qui-Quadrado de McNemar.

DISCUSSAO

Caracterizacao das mulheres vivendo com HIV segundo
as variaveis sociodemograficas e clinicas

Este estudo avaliou a efetividade de uma intervencao educativa
em grupo e por telefone com MVHIV acerca do conhecimento
sobre a prevencao da transmissdo sexual do HIV. Para a realizacdo
desta investigacao, foi necessario construir e validar mensagens
educativas para serem enviadas as MVHIV, assim como utilizar
ferramentas digitais, como o Google Drive, ferramenta de vi-
deochamada do WhatsApp®, Google Forms® do Google’, Excel for
Windows 2016 e SPSS26.

Um estudo realizado no Para encontrou um perfil de MVHIV
parecido com esta pesquisa, apontando que a maioria (63,0%)
das entrevistadas tinha baixa escolaridade, estava desempregada
(69,8%) e apenas 53,5% possuiam carga viral indetectavel®.
Quanto a situacdo de trabalho, neste estudo, o desemprego
atingia mais da metade das participantes, o que pode exercer
influéncia negativa em diversas areas da vida dessas mulheres.

Um estudo correlacional com MVHIV nos Estados Unidos compa-
rou um grupo de mulheres que tinham emprego com um grupo de
mulheres desempregadas, e ter emprego foi associado com melhor
qualidade de vida, melhor adeséo as consultas e aos antirretrovirais,
supressao viral do HIV e menos sintomatologia depressiva, estresse e
ansiedade®. Quanto a lesdes anogenitais, a prevaléncia neste estudo
foi superior a identificada em um estudo norte-americano, em que
27% das MVHIV possuiam lesdes intraepiteliais escamosas de alto
grau do anus?”, Ressalta-se a importancia das a¢oes interventivas
para a promocdo da saude e prevencao das IST.

Outros dados que chamaram atencdo foram as situacdes de
violéncia vivenciadas pelas participantes da pesquisa. Foram

identificados dados superiores ao indice mundial entre as mulheres
em geral, que é de 35%". Um estudo internacional mostra que, na
Africa, as mulheres que possuem HIV estdo mais propicias a sofrer
violéncia por parceiro intimo do que as que ndo possuem HIV. Nesses
casos, a violéncia pode interferir na busca de atendimento e do
tratamento como também na divulgacao do seu diagnostico®.

Caracterizacao das mulheres vivendo com HIV segundo
as variaveis comportamentais

Quanto ao tipo de parceria, os dados da presente pesquisa
vao ao encontro de outro estudo realizado com MVHIV, que
mostrou resultado semelhante: 75,7% das entrevistadas tinham
apenas um parceiro sexual®?, Outro estudo realizado com MVHIV
apontou que 77,0% das mulheres tinham apenas um parceiro®.
Esses dados refletem um comportamento preventivo para o HIV,
no entanto, estudos apontam que o aumento da infeccao pelo
HIV entre as mulheres tem associacdo com ter parceiros fixos,
por elas confiarem no parceiro®’?.

A revelacdo do diagndstico a parceria sexual constitui fa-
tor importante para a prevencao, porque favorece o didlogo
sobre protecdo sexual, em especial aos casais sorodiferentes.
Neste estudo, as participantes tinham parceiros sorodiferentes.
Em outro estudo com PVHIV, o nimero de participantes com
parcerias sorodiferentes foi superior ao identificados nesta
pesquisa. Constatou-se que 72% dos entrevistados possuiam
parcerias sorodiferentes, e isso foi associado ao uso consistente
do preservativo®©?,

Caracteristicas comportamentais e de conhecimento sobre
HIV e outras IST influenciam na prevencao, como baixos indices
de uso consistente do preservativo e desconhecimento sobre
PrEP, PEP e nédo avaliagcao da carga viral para ter relacdo sexual
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identificados neste estudo. Esses dados denunciam uma populacao
em risco tanto para transmitir o HIV quanto para se contaminar
com outras cepas do virus e outras IST.

Essa realidade é vivenciada pelo Brasil e por outros paises e
regides. Em um estudo transversal, realizado em Atlanta com
MVHIV, mostrou que 53% delas referiram o uso inconsistente do
preservativo®". Em um estudo realizado no sul da Etiépia com
PVHIV, sendo 52,4% do sexo feminino, os participantes relataram
a pratica de sexo desprotegido em 40,9% da populacédo do es-
tudo®?, Esses dados indicam a necessidade de implementagdo
de estratégias que incluam MVHIV em um plano mais amplo de
prevencédo, com uso de diferentes métodos e fornecimento de
informacoes diretas, claras e acessiveis para pessoas com dife-
rentes niveis de escolaridade.

Sdo muitos os fatores que interferem na utilizacdo do pre-
servativo pelas mulheres, e um deles é a falta de didlogo sobre
protecdo sexual com o parceiro. Um estudo com MVHIV revelou
que 59% das mulheres que faziam uso consistente do preserva-
tivo e disseram dialogar com o parceiro sobre protecdo sexual.
Além disso, o uso inconsistente do preservativo foi associado ao
consumo de élcool e outras drogas antes das relagoes sexuais®??.

Uma possivel alternativa para promover satde a essa popula-
¢ao seria o uso do preservativo feminino. Entretanto, apesar de
as participantes conhecerem o método, a adesdo ao uso nao é
satisfatoria. Estratégias direcionadas a motivar o uso desse pre-
servativo devem ser implementadas nas instituicdes de satde,
para ampliar a autonomia das mulheres referente as suas escolhas
sobre os métodos para um sexo seguro®?, pois a mulher pode
decidir sozinha sobre o momento de usé-la.

Efetividade de intervengoes educativas referente ao co-
nhecimento das mulheres vivendo com HIV sobrerisco de
transmissao sexual do HIV

Ao analisar os efeitos das intervencoes referentes ao conhe-
cimento das MVHIV relativo ao risco de transmissao sexual do
HIV, percebe-se que houve aumento dos acertos em todos os
itens avaliados.

O conhecimento sobre a transmissdo sexual do HIV na popula-
cdo em geral é considerado baixo. Para as mulheres, em especial
as MVHIV, ter um nivel adequado de conhecimento nessa drea
significa fazer escolhas e tomar decisdes sobre a vida, salde,
sexualidade e gestacdo de forma mais consciente®?.

Ao considerar que esta pesquisa trata de MVHIV e que todas
elas tinham vida sexual ativa, é imprescindivel o acesso a um
conhecimento acima da populagdo em geral sobre a transmissao
sexual da infeccdo. A falta de informacao adequada expde essa
populacéo ao risco de vulnerabilidades ao HIV®3%, Um estudo
com PVHIV demonstrou que a falta de conhecimento sobre
a transmissao e prevencao do HIV leva as pessoas a ter mais
chance (2,4 vezes) de ter relagdes sexuais desprotegidas e que
as mulheres possuiam 1,94 vezes mais chances de praticar sexo
sem preservativo, em comparacdo com o sexo masculino®?.

Por outro lado, estudo com MVHIV na Suécia revelou que o alto
nivel de conhecimento em relagdao ao HIV diminui as consequén-
cias da estigmatizagao da infeccdo em suas vidas, influenciando
nas praticas sexuais sauddveis. Esse conhecimento é oriundo
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de diversos segmentos, incluindo os profissionais de satide®*.

Em nosso estudo, houve aumento dos acertos em todos os
itens apds as intervengdes, mostrando a alteracdo positiva do
conhecimento das participantes. Do mesmo modo, um estudo de
intervencdo realizado entre parceiros soronegativos de pessoas
soropositivas na Tailandia associou a intervencao a melhora no
nivel de conhecimento sobre a infec¢do pelo HIV e prevencao
da transmissao sexual da infecgao®®.

Estudo de intervencdo nos Estados Unidos mostrou que as
intervencgdes voltadas ao conhecimento das MVHIV aumentam
as chances de mudanca comportamental e promove um com-
portamento sexual seguro. Em especial, a intervencédo focada nas
atitudes e crengas que apoiam o uso do preservativo foi relacionada
amenores chances de sexo desprotegido com parceiro HIV-posi-
tivo ou HIV-negativo. O estudo sugere o uso de interven¢des que
promovem a reducdo de comportamentos de risco e a melhoria
de habilidades para se discutir o uso do preservativot?,

Por outro lado, 0 nosso estudo apresentou um baixo nimero de
acertos dos itens antes das intervencdes, em especial nas questdes
referentes ao risco de transmitir o HIV, quando a carga viral esta
baixa (indetectavel), quando a pessoa faz uso dos antirretrovirais
recomendados e quando faz uso da PrEP ou PEP. Esse fato aponta
para um baixo nivel de conhecimento sobre essa temética, o que
mostra a necessidade de intervencao voltada a essa populacao.

Em relacdo as interven¢des com envio de mensagens por meio
digital, diversos estudos tém relatado esse tipo de estratégia para
adesao ao tratamento, além de manejo e prevencao de diversas
doengas®49, Um estudo internacional mostra que o envio de
mensagens a PVHIV é bastante promissor para reforcar as acoes
de promogao a salide, como a adesao a TARV“", Ja em uma
revisdo, identificou-se que as mensagens de texto enviadas por
meio de aparelhos celulares sdo eficazes na melhoria da adesao
ao tratamento entre PVHIV“2, Diante disso, é notério que esse tipo
de intervencao é uma importante contribuicdo para a promocao
da saide e MVHIV no Brasil.

Limitagoes do estudo

Neste estudo, existiram algumas limitagdes, como a possibi-
lidade de viés de desejabilidade social relacionada ao estigma e
preconceito, que permeiam as questdes elencadas na pesquisa,
no qual as participantes podem responder de acordo com as
normas ou da maneira socialmente aceitavel. Outro ponto é que
o estudo tratou de revela¢des sobre a vida intima da mulher, o
gue causou constrangimento para algumas. Para minimizar esses
efeitos, as pesquisadoras foram todas mulheres e procuraram
deixar as entrevistadas a vontade, tranquilas e em ambiente
reservado. Ademais, foram explicados os objetivos do estudo,
buscando conduzir a coleta de dados em ambiente de respeito,
livre de julgamentos e garantindo o sigilo das informacdes obtidas.

Contribuicoes para a area da enfermagem

Nossa pesquisa realizou intervencdes educativas em grupo
e por telefone e apresentou resultado promissor, pois alterou
o conhecimento das MVHIV, possibilitando a ampliacdo da
sua percepg¢do quanto aos riscos da transmissao sexual do HIV
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oriunda do seu comportamento sexual. Logo, ressaltamos que
sua utilizacdo é recomendada para potencializar a atuagao profis-
sional do enfermeiro, uma vez que, como profissional educador,
o enfermeiro deve oferecer meios de aumentar o conhecimento
dessa populacao e modificar crengas negativas que permeiam a
infeccao, para tornar possivel a tomada de decisdes direciona-
das a um comportamento preventivo para o HIV. Dessa forma,
a utilizacdo de intervengdes por meios digitais pelo enfermeiro
favorece a disseminagao do conhecimento, o fortalecimento da
atuacdo profissional e o vinculo com a populacao.

CONCLUSOES

A realizacdo desta pesquisa possibilitou a realizacdo de inter-
vengoes educativas em grupos e por telefone mével, via aplicativos
atuais, com MVHIV acerca do conhecimento sobre a prevencéo da
transmissdo sexual do HIV, bem como avaliou a sua efetividade.

O estudo mostrou que foi possivel avaliar a efetividade da
intervencdo educativa, pois o mesmo grupo foi avaliado antes e
apds receberem a intervencao, conseguindo alcancar o objetivo
da pesquisa. Dessa maneira, foi observado que a intervencéo
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colaborou para o aumento do conhecimento sobre a prevencao
da transmissao sexual do HIV das participantes. Além disso, o es-
tudo revelou que a maioria da populacao investigada se encontra
com um baixo nivel de conhecimento acerca da tematica e uma
porcentagem significante dessa populagao vive em situacdo de
violéncia, o que denuncia a necessidade de intervencdes voltadas
especificamente para essa populacéo.
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