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RESUMO

Com o avango da AIDS no Brasil, o Ministério da Satde sentiu a necessidade de sensibilizar e treinar profissionais de satide para
trabalhar com questoes provocadas pela infeccao ou pela doenca. Neste sentido, surgiu a implantacao de centros de orientagao
e apoio sorolégico (CTA), que passaram a ser a principal referéncia em aconselhamento. O aconselhamento em HIV/AIDS é
um dispositivo utilizado por profissionais de satde buscando trabalhar informacao, orientacao, avaliacido de risco e apoio na
realizacdo da sorologia anti-HIV. Entretanto, faz-se necessario que esta estratégia tenha fundamentos teorico-filoséficos que
sirvam para embasar a pratica clinica do aconselhador. Logo, este artigo objetivou apresentar os principais pressupostos de
algumas teorias do aconselhamento psicologico e sua relacdo com a pratica do aconselhamento em HIV/AIDS. Acredita-se que
estas reflexdes poderao contribuir para fundamentar teoricamente os profissionais que realizam aconselhamento em HIV/AIDS,
configurando-o realmente em um dispositivo para promogao da saude.

Descritores: Aconselhamento; Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida; Teoria Psicolégica.

ABSTRACT

As AIDS advances in Brazil, the Ministry of Health felt the need to sensitize and to train health professionals to work with questions
provoked by this infection or by the disease. The implantation of counseling centers and support serological support (CTA) arose
and became the main reference in counseling. The HIV / AIDS counseling is a device used by health professionals seeking to
work information, guidance, risk assessment and support in accomplish the anti-HIV serology. However, it is necessary that
this strategy have theoretical and philosophical fundaments that serve to underpin the counselor’s clinical practice. Therefore,
this article aimed to present the main presuppositions of some psychological counseling theories and its relation to the practice
of HIV/AIDS counseling. It is believed that these reflections can contribute to substantiate theoretically the professionals who
perform HIV/AIDS counseling, configuring it as a device for health promotion.

Key words: Counseling; Acquired Immunodeficiency Syndrome; Psychological Theory.

RESUMEN

Con el avanzo del SIDA en Brasil, el Ministerio de Salud ha percibido la necesidad de sensibilizar y capacitar profesionales
de salud para trabajar con los aspectos referentes a la infeccién o la enfermedad. Asi, se cre6 los Centros de Pruebas y Apoyo
serologico (CTA), que son la principal referencia en aconsejamiento. La aconsejamiento en VIH/SIDA es una intervencion
utilizada por profesionales de salud que objetiva proporcionar informacion, orientacién, evaluacién de riesgo y apoyo en la
realizacion de la prueba de deteccion del VIH. Sin embargo, es necesario basar la practica clinica del profesional que hace
la aconsejamiento. Por lo tanto, esta investigacion tuvo como objetivo presentar las principales premisas de algunas teorias
del aconsejamiento psicolégico y su relacién con la practica de aconsejamiento en VIH/SIDA. Se cree que estas reflexiones
podran contribuir para fundamentar de modo tedrico los profesionales que realizan aconsejamiento en VH/SIDA, tornandolo,
en seguida, una intervencion para la promocion de la salud.

Palabras clave: Aconsejamiento; Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida; Teoria Psicolégica.
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INTRODUCAO

O termo aconselhamento foi usado, tradicionalmente, em
conexao a situagoes como fornecer informacoes, dar con-
selhos, criticar, encorajar, apresentar sugestoes e interpretar
o cliente e o significado de seu comportamento. Enquanto
prética, o aconselhamento foi desenvolvido, inicialmente, nos
Estados Unidos, no principio do século XX, como um dispo-
sitivo da assisténcia social, oferecendo apoio a problemas fi-
nanceiros, oportunidades de expressao e alivio das tensoes e
angustias. Entretanto, a medida que as suas técnicas tornaram-
-se mais elaboradas e a sua aplicacdo ampliada através da
utilizagdo de teorias cientificas, as definicdes de aconselha-
mento sofreram idénticas evolugoes, transformando-se em um
ramo da psicologia™?.

No ambito HIV/AIDS, o termo aconselhamento surgiu
como uma estratégia elaborada pela equipe nacional do Mi-
nistério da Saude para se trabalhar com HIV/AIDS, caracte-
rizando-se por ser uma estratégia de prevengao que atua no
ambito do individuo, de forma a trabalhar com a identificagao
do proprio risco e propiciar uma reflexao sobre medidas pre-
ventivas vidveis para o individuo que deseja realizar a soro-
logia anti-HIV, tendo como componentes o apoio emocional,
0 apoio educativo que trata das trocas de informacoes sobre
DST e HIV/AIDS, suas formas de transmissao, prevencao, tra-
tamento e avaliagao de riscos®.

No Brasil, a primeira experiéncia oficial de orientacao
sobre modos de prevencdo do HIV foi em 1988 com a im-
plantacdo do primeiro Centro de Orientacdo e Apoio Sorolé-
gico (COAS). Em 1997, houve a consolidacdo da prética de
aconselhamento e a mudanga do nome COAS para Centro de
Testagem e Aconselhamento (CTA). Atualmente, o aconselha-
mento é uma das prioridades do Programa Nacional de Doen-
cas Sexualmente Transmissiveis e AIDS (PN-DST/AIDS), que
tem como meta a incorporacao dessa pratica nas atividades
assistenciais ja existentes nos servigos de satude®.

O aconselhamento pode ser considerado uma estratégia de
prevencao que transcende o dambito da testagem, configuran-
do-se como uma agao em saude, que contribui para a formu-
lacao de discursos que propoem a reflexdo, a superagao de
dificuldades no enfrentamento dos problemas relacionados as
DST/HIV/AIDS e a adogao de medidas preventivas na busca
de uma melhor qualidade de vida e, sobretudo, da autonomia
do sujeito no processo de prevencao e cuidado. Esses discur-
sos ndo apenas refletem relagdes sociais, mas as constroem
e posicionam as pessoas de diversas maneiras como sujeitos
sociais, sejam estes aconselhadores ou aconselhandos*?.

Assim, o aconselhamento consiste em auxiliar na (re)cons-
trucao do “saber fazer” do outro com vistas ao estabelecimen-
to de uma autonomia em relacdo a prevencao do HIV/AIDS,
pautado em uma relacdo dialégica entre usuarios e profissio-
nais do servico que sinaliza a existéncia de um jogo entre
necessidades democraticamente contempladas e modos tec-
nologicos de agir®.

Ressalta-se que a pratica do aconselhamento nao se restrin-
ge a uma categoria profissional especifica, podendo o profis-
sional que a desempenha se utilizar de concepgoes tedricas

de diferentes campos da ciéncia, embora se perceba mais
comumente a presenca implicita ou explicita de teorias da
psicologia na sua fundamentagao pratica.

Entretanto, atualmente, um aspecto percebido na realiza-
cao do aconselhamento é o fato dessa estratégia estar voltada
para os aspectos praticos e para a natureza geral do processo,
muitas vezes, sendo conduzido de forma intuitiva, o que evi-
dencia a superficialidade de concepcoes tedricas que funda-
mentam as agdes e os fendmenos ocorridos.

Destaca-se que o propdsito da teoria nao é de oferecer
explicagdes universais e amplas previsdes acerca do funcio-
namento da realidade, mas sim o de promover uma compre-
ensao mais abrangente de situagées complexas. A capacidade
explanatdria e explicativa da teoria permite que algumas gene-
ralizagoes possam ser realizadas aumentando a compreensao
dos fatos e situacdes. Entretanto, essa compreensao precisara,
inevitavelmente, ser sensivel a fatores contextuais e podera ser
redesenhada através das experiéncias vivenciadas”.

Ao se considerar o aconselhamento como um momento
de troca de informacdes e interacdes de sentimentos entre o
aconselhador e aconselhando, assim também como uma re-
flexao sobre a demanda do sujeito aconselhado, este estudo
justificou-se pela necessidade do profissional que realiza o
aconselhamento possuir um embasamento cientifico, ou seja,
utilizar uma teoria como base filosofica que possa direcionar
as suas acoes diante da sua realizacao prética, sendo essa de
grande importancia para tornar o aconselhamento uma prati-
ca mais fundamentada, coerente e consistente.

Desta forma, defende-se a necessidade do aconselhador
nortear sua pratica, tendo por base algum principio teérico
em relacdo ao aconselhamento, tornando seu saber/fazer fun-
damentado. Logo, questiona-se: como as teorias de aconse-
lhamento, englobando sua concepgao sobre o ser humano e
0s seus pressupostos, podem ajudar o aconselhador a pensar
na sua posicao frente ao aconselhando? O objetivo desta re-
flexao foi apresentar os principais pressupostos de algumas
teorias do aconselhamento psicologico e sua relacido com a
pratica do aconselhamento em HIV/AIDS.

Dentre as teorias que mais se aproximam do Aconselha-
mento em DST/AIDS, desenvolvido no Brasil, destacam-se a
Centrada no Cliente, a Existencial e a Comportamental®. Por
esse motivo, este estudo buscou deter-se a tais teorias, tendo
em vista serem essas as correntes teéricas mais amplamente
observadas nos estudos que abordam esta pratica. Enfatiza-se,
porém, a existéncia de outras teorias que podem ser aplicadas
como base para o aconselhamento.

A. Contextualizando as teorias de aconselhamento

Teoria Centrada no Cliente

Essa abordagem é produto do trabalho de Carl Rogers e
seus colaboradores. Observa-se que vérias sdo as vertentes
atuais, provenientes direta ou indiretamente do pensamento
de Rogers, com significativos desdobramentos, sobretudo,
apds a sua morte em 1987. Entretanto, reconhece-se a im-
portancia de apresentar a proposta original de Carl Rogers em
seu carater humanista, de respeito pelo ser humano e suas

438 Rev Bras Enferm, Brasilia 2013 mai-jun; 66(3): 437-41.



Aconselhamento em HIV/AIDS: pressupostos teéricos para uma pratica clinica fundamentada

potencialidades®.

Sua teoria é representada por um dos seus postulados ba-
sicos que diz: “todo individuo existe em um mundo de expe-
riéncias, continuamente em mudancga, do qual ele é o cen-
tro”"9, Esse mundo de experiéncias representa o individuo,
mundo esse de natureza interna, denominado campo feno-
menologico ou experiencial, que s6 pode ser completamente
conhecido pelo proprio sujeito. Os outros podem observa-lo,
medir suas reagoes, fazé-lo registrar seus pensamentos, mas
nunca poderdao conhecer de maneira completa e detalha-
da como certa situacdo é experienciada ou percebida pelo
individuo®.

Assim, o individuo é o Unico que tem a potencialidade
de saber a dimensao absoluta da dindmica de seu compor-
tamento e das suas percepcoes da realidade e, dessa forma,
descobrir comportamentos mais apropriados para si, sendo,
improvavel, segundo essa teoria, ajudarmos de forma integral
0 sujeito a ajustar-se a sociedade, pois somente ele possui o
conhecimento da totalidade de seu comportamento".

Partindo do principio que a filosofia operacional de uma
pessoa ndo é algo fixo e imutavel, mas uma organizacao flui-
da e em evolucao, o orientador trabalha de modo coerente
sobre a hipétese de que o individuo tem capacidade suficien-
te para lidar de forma construtiva com todos os aspectos de
sua vida que possam, potencialmente, alcangar sua percepgao
consciente, para, assim, tornar-se capaz de conduzir a si pro-
prio. A funcdo do terapeuta seria assumir, tanto quanto for
possivel, a estrutura de referéncia interna do cliente, de forma
a perceber o mundo assim como o cliente o vé, deixando de
lado, enquanto estiver fazendo isso, todas as percepcoes a
partir da estrutura de referéncia externa e comunicar algo de
sua compreensao empdtica para o cliente?,

Os principais conceitos apresentados nesta abordagem
sao de tendéncia atualizante e de nao-diretividade. Com-
preendemos a tendéncia atualizante como um processo que
se alimenta da diferenca e que impacta o sujeito centrado,
trazendo-lhe uma novidade para aquilo que ele pensa ser sua
prépria imagem (self). O processo terapéutico, facilitador da
liberagao desta “tendéncia”, muito mais do que um conhecer
a si mesmo, diz respeito a uma desconstrucdo da imagem ri-
gida de si, o que pode ocasionar um estranhamento e uma
sensacao de vulnerabilidade?.

Percebe-se, entdo, que ao mesmo tempo em que ha con-
firmacao do self, uma espécie de retrato que o individuo tem
de si préprio, ha também a presenca da tendéncia atualizan-
te que permite, por outro lado, a preservacao do organismo,
facultando assim, a consonancia entre a experiéncia vivida
e a sua simbolizacdo. O surgimento de desacordo entre o
seu autoconceito ou self e as suas experiéncias vividas origi-
nam problemas de ajustamento no individuo, denominadas
incongruéncias. Tais situagdes poderao colocar o individuo
em adversidade entre seu autoconceito e suas experiéncias,
sendo produzido um comportamento desajustado, o que po-
dera ocasionar nele um abalo no seu préprio autoconceito,
afetando a sua personalidade, sendo esse um dos conceitos
chaves da teoria. Assim, o self é visto como um regulador do
comportamento, uma vez que o individuo se comporta de

maneira coerente com seu autoconceito®.

O conceito de nao-diretividade passa, segundo Rogers,
pelo acreditar que “o individuo tem dentro de si amplos re-
cursos para autocompreensao, para alterar seu autoconceito,
suas atitudes e seu comportamento autodirigido”"¥. Portanto,
Rogers acredita na autonomia do individuo, no seu direito de
escolher qual a direcdo a tomar no seu comportamento, bem
como, na sua responsabilidade pelo mesmo.

Verifica-se, assim, que os postulados da teoria centrada no
cliente seguem um modelo “se-entao”, que abrangem trés par-
tes principais: condicoes, processo e resultados. Os resultados
esperados, em termos dos objetivos do aconselhamento, seria
o seu funcionamento como pessoa completa, envolvendo o
desenvolvimento de suas tendéncias atualizantes e a capaci-
dade de realizacao e de preenchimento de suas necessidades
de consideracdo positiva. Envolvem, ainda, a obtencdo de
congruéncia interna, que permita ao cliente autoaceitar-se na
sua autenticidade e ser aquilo que realmente é?.

Teoria Existencial

O existencialismo é expresso por uma corrente filosofica
que se caracteriza pela preocupacao de compreender o ho-
mem como ser Unico, livre e vivente, em busca de um sentido
existencial, tendo como principais colaboradores dessa teoria,
Rollo May, Van Kaam e Sartre.

O pensamento existencial ressalta a necessidade da toma-
da de consciéncia da propria existéncia, da importancia de
uma direcionalidade existencial e do livre arbitrio, da acei-
tacdo da responsabilidade pela propria existéncia®. A frase
de Sartre™ “O homem ndo é nada mais do que aquilo que
ele faz de si proprio”, converteu-se em um dos pressupostos
basicos do existencialismo.

A abordagem existencialista permite refletir sobre as pos-
sibilidades de atuacdo do aconselhador, a partir de uma
concepgao historico-dialética de homem, segundo a qual o
sujeito s6 pode ser compreendido mediante sua histéria indi-
vidual e seu contexto sociocultural. Para tanto, tem-se como
fundo de sustentacido a nocdo de que o sujeito se faz e é feito
por esse conjunto de fatores, sendo possivel, por isso mesmo,
alterar sua personalidade conforme os acontecimentos que
vivencia™®.

Baseado, entdo, na posicdo existencialista, o aconselha-
mento busca localizar o sujeito, isto é, situd-lo no modo como
vivencia sua prépria histéria, assim como pretende elucidar o
contexto historico-social em que estd inserido e no qual vem
constituindo sua personalidade. A partir disso, o sujeito tera
condicoes de compreender como chegou a ser quem é na-
quele momento e, principalmente, que pode agir de forma a
alterar o seu futuro, considerando que os sujeitos se caracteri-
zam, fundamentalmente, pelo que ainda nao sao e, portanto,
pela liberdade de se modificarem e modificarem o curso de
suas vidas™. O aconselhamento se configura, assim, como
uma atitude perante o ser humano, no sentido de entendé-lo
nas suas experiéncias individuais, particularmente, aquelas de
natureza nao-intelectuais e no seu envolvimento total com a
situagao no mundo em que vive!”.

O aconselhamento  existencial centraliza-se  nas
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experiéncias subjetivas do individuo que representam a fonte
de todos os seus significados e oferece- lhe uma ajuda para
se reestruturar e se reencontrar, bem como, para o desenvol-
vimento de novos valores. Em ultima analise, pode-se definir
o aconselhamento como um encontro humano auténtico, no
qual o sentido da existéncia é encontrado pelo sujeito, sendo
esse um conceito basico da concepgao existencial.

Teoria Comportamental

A teoria comportamental fundamentada, predominante-
mente, nas concepcoes de Skinner, postula a ideia de que
o comportamento humano é conceituado como o resultado
da acao reforcadora do ambiente, considerando-se que esse
ambiente pode ser alterado a fim de que comportamentos
adequados sejam mantidos, novos comportamentos eficazes
sejam aprendidos e comportamentos inadequados sejam ex-
tintos®. Assim, a principal caracteristica dessa teoria volta-se
para o homem como “tdbula rasa”, que com o surgimento de
mudangas especificas no meio em que estd inserido, pode
modificar certos comportamentos®.

Dentro da perspectiva comportamental existem dois tipos
de comportamento: o conhecido como “comportamento res-
pondente” (denominado assim por responder a um estimulo
especifico como os comportamentos reflexos, por exemplo)
que tem carater involuntario e o “comportamento operante”
que tem carater voluntario?.

O comportamento operante é aquele que modifica o am-
biente, estando sujeito a alteracoes a partir das consequéncias
de sua atuacdo sobre o meio, ou seja, as probabilidades futu-
ras de um operante ocorrer novamente estd na dependéncia
das consequéncias que foram geradas por ele?.

O condicionamento operante pode ser utilizado através de
um procedimento conhecido como modelagem, que consiste
na forma progressiva com que o repertério comportamental
de um organismo vai sendo modificado através de reforcos
sistematicos de comportamentos que se assemelham ao com-
portamento final ao qual se quer atingir?.

Portanto, o aconselhamento comportamental é conceitua-
do como uma aprendizagem de comportamentos adaptativos,
atuando o aconselhador como auxiliar no processo, de forma
que ele ird ajudar o aconselhando a resolver seus problemas,
ensinando-o comportamentos ou solucoes eficazes.

B. Influéncia das concepcoes teorico-filosoficas e seus
pressupostos na pratica do aconselhador em HIV/AIDS

A escolha de uma posicéo tedrica possibilita o desenvolvi-
mento do aconselhamento de forma mais aprofundada, nao
o convertendo a um “bate papo” desimplicado. Logo, a con-
cepcao teorico-filoséfica na qual o aconselhador se apoia ird
de alguma forma direcionar sua pratica em aconselhamento.

O aconselhador que se fundamenta em conceitos da Teoria
Centrada na Pessoa implementa atitudes facilitadoras como: a
consideracao positiva incondicional, ou seja, aceitar o acon-
selhando do jeito que ele é, sem pré-julgamentos; a compre-
ensdo empatica do aconselhando, ou seja, a capacidade do
aconselhador de compreender a realidade do ponto de vista

do individuo; e a congruéncia, atitude em que o aconselha-
dor é coerente com ele proprio e com o aconselhando. Essas
atitudes sao destinadas a modificagao positiva do comporta-
mento do individuo, a fim do aconselhando “tornar-se pes-
soa”, um ser humano livre, capaz de encontrar a resolucao
para as suas dificuldades, realizar escolhas construtivas e de
se autocompreender.

O papel do aconselhador centrado no cliente consiste na
real percepcao das vivéncias e experiéncias do aconselhando,
a fim de dialogar com o individuo sobre suas dificuldades e
pontencialidades, e auxilid-lo a constatar e compreender uma
possivel atitude “desajustada” nas suas experiéncias e a cor-
recio desse comportamento, seguindo o aconselhando suas
tendéncias atualizantes.

Desta forma, quando o aconselhador nao dirige o aconse-
lhamento com perguntas pré-formuladas, ele possibilita que
o cliente fale e se expresse, compreendendo sua realidade e
se colocando de forma empdtica. Logo, a partir da demanda
do cliente, ele direciona seu atendimento, tendo como pres-
suposto que a pessoa aconselhada terd capacidade de desen-
volver todas as suas potencialidades de maneira a favorecer
sua conservacao e enriquecimento, ou seja, capacidade de
superar suas crises e conflitos.

Na teoria existencial, o aconselhador percebe o ser hu-
mano como um ser Unico, livre e vivente, em busca de um
sentido existencial. O aconselhamento é caracterizado pela
reflexdo profunda da existéncia do individuo na qual ele com-
partilha com o aconselhador o seu proprio mundo e o aconse-
Ihador aceita de forma genuina e incondicional o individuo.
Portanto, o aconselhador por meio de uma atitude calorosa,
proporciona ao aconselhando uma percepcao do senso de
liberdade do individuo; a aceitacdo de si mesmo, respeitan-
do suas limitacoes e assumindo um compromisso com ele
préprio, levando-o ao encontro de um sentido para sua exis-
téncia. Seria um aconselhamento no qual o aconselhador iria
utilizar recursos para convocar o aconselhando a assumir as
responsabilidades de suas acoes e escolhas.

Na concepcao da teoria comportamental, o homem é carac-
terizado por comportamentos observaveis, resultantes de refor-
cos ou estimulos vindos do ambiente. No aconselhamento, o
aconselhador é responsavel por essa introducdo de novos esti-
mulos e modificagdes o ambiente em que o individuo estd inse-
rido, estruturando e dirigindo a situacao e, quando necessario,
intervir nesse meio. Assim, o aconselhador visa ajudar o aconse-
Ihando a aprender maneiras eficazes de solucionar os seus pro-
blemas, a partir da preparacao do ambiente de forma adequada.
Isto ocorre, metodicamente, através do ensino ao aconselhando
de formas e formulas para sua autoprotecio. Como exemplo,
cita-se o0 momento em que o aconselhador incentiva o acon-
selhando a usar o preservativo e ensina-lhe as etapas de sua
utilizacdo como forma de protecao das DST e Aids.

Reconhece-se a complexidade do aconselhamento em
HIV/AIDS no qual diversos discursos podem existir dentro
de uma mesma estratégia, conjugando modos informais e
regulatérios, liberadores e disciplinares. Isso significa que a
norma e o didlogo podem servir, a0 mesmo tempo, como
orientacao e auxilio para um processo de autoidentidade e de
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mudancas, em que os sujeitos podem interferir, resistir e ne-
gociar com os variados discursos materializados na interagao
aconselhador-usuério®.

Aqui pontuou-se algumas abordagens teéricas ou filosofi-
cas que funcionam como bussolas para a préatica do acon-
selhamento em HIV/AIDS. Este estudo ndo defendeu que o
profissional aconselhador deva utilizar esse arsenal teérico de

forma fechada, sem contextualizacdo ou como um dogma,
apenas apontou alguns caminhos teéricos no sentido do acon-
selhamento nao ser percebido como uma conversa improvisa-
da, sem conceituacao tedrica e metodologica. Cada profissio-
nal podera utilizar a teoria que mais se aproxime da sua visao
de mundo, como também a que ird nortear sua pratica clinica
em aconselhamento.
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