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RESUMO

Objetivo: analisar o discurso dos gerentes de salide a respeito das potencialidades para realizagdo do Teste Rapido anti-HIV na
Ateng3o Primaria a Satide. Método: estudo exploratério, qualitativo, realizado em um dos cinco Distritos Sanitarios da capital
paraibana. A coleta de dados foi realizada em setembro de 2017. Utilizou-se o dispositivo tedrico-metodoldgico da Andlise do
Discurso, de matriz francesa, por meio do conceito-analise potencializagdo da APS na consolidagdo do TR anti-HIV, divididos em
dois blocos discursivos: a acessibilidade geogréfica e a acessibilidade sécio-organizacional. Resultados: os discursos apontam
elementos potencializadores da APS para a realizagdo TR anti-HIV: proximidade do servigo de saude, arranjos organizacionais,
diagndstico precoce do HIV, agilidade no resultado do teste rapido anti-HIV e tratamento imediato. Conclusao: verificou-se
potencialidades na consolidagdo do teste rapido anti-HIV, evidenciando a Atengdo Primaria a Salde como um espago facilitador
na ampliagdo da integralidade e o acesso aos servigos de salde.
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ABSTRACT

Objective: to analyze the discourse of health managers regarding the potentialities for conducting the HIV Rapid Test in Primary
Health Care. Method: exploratory, qualitative study, conducted in one of the five Health Districts of the capital of Paraiba.
Data collection was carried out in September 2017. We used the theoretical and methodological device of Discourse Analysis,
of French matrix, through the concept-analysis potentialization of PHC in the consolidation of anti-HIV TR, divided into two
discursive blocks: geographical accessibility and socio-organizational accessibility. Results: the speeches point out potentializing
elements of PHC for the realization of anti-HIV test: proximity of the health service, organizational arrangements, early diagnosis
of HIV, agility in the result of the rapid anti-HIV test and immediate treatment. Conclusion: potentialities in the consolidation
of the anti-HIV rapid test were verified, evidencing Primary Health Care as a facilitating space in the expansion of integrality and
access to health services.

DESCRIPTORS: Primary health care; HIV; Early diagnosis; Address; Qualitative research.

RESUMEN

Objectivo: analizar el discurso de los gestores sanitarios sobre las potencialidades de la realizacién de la prueba rapida del VIH
en la Atencién Primaria de Salud. Método: estudio exploratorio, cualitativo, realizado en uno de los cinco Distritos de Salud de
la capital de Paraiba. La recogida de datos se realizd en septiembre de 2017. Se utilizé el dispositivo tedrico-metodolégico de la
Andlise do Discurso, de matriz francesa, mediante el concepto de andlisis de la potencialidad del APS en la consolidacion del TR
anti-VIH, dividido en dos bloques discursivos: la accesibilidad geogréfica y la accesibilidad socio-organizacional. Resultados: los
discursos muestran los elementos potenciales de la APS para la realizacion de TR contra el VIH: la proximidad del servicio de salud,
los arreglos organizativos, el diagnéstico precoz del VIH, la agilidad en el resultado de la prueba rapida contra el VIH y el tratamiento
inmediato. Conclusién: se verificaron las potencialidades en la consolidaciéon de la prueba répida contra el VIH, evidenciando a
la Atencion Primaria a la Salud como un espacio facilitador en la ampliacion de la integralidad y el acceso a los servicios de salud.

Descriptores: Atencién primaria de salud; VIH; Diagndstico precoz; Discurso; Investigacion cualitativa.

INTRODUCAO

O Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), exigiu das
autoridades sanitarias inimeras a¢des visando sua prevengio e
controle. Mesmo diante dos avangos, o HIV ainda se apresenta
como um problema de satide ptiblica no Brasil e no mundo devido
a quantidade expressiva de novos casos e dbitos relacionados a
infec¢do, no qual implicou em uma evolugio as respostas politicas
e sociais mediante este contexto.!

Conforme o boletim epidemiol6gico HIV/AIDS 2020, The
Joint United Nations Programme on HIV/Aids (UNAIDS), em
2019, havia 38 milhoes de casos de HIV no mundo, sendo 36,2
milhdes em adultos e 1 milhdo em criangas menores de quinze
anos, destes 81% conheciam seu estado soroldgico positivo para
HIV e cerca de 7,1 milhdes de pessoas nao sabiam que estavam
vivendo com HIV:?

No Brasil, em 2019, foram diagnosticados 41.909 novos ca-
sos de HIV notificados no Sistema de Informagao de Agravos
de Notifica¢do (SINAN), sendo 4.948 (11,8%) casos na regiao
Norte, 10.752 (25,6%) no Nordeste, 14.778 (35,3%) no Sudeste,
7.639 (18,2%) no Sul e 3.802 (9,1%) no Centro-Oeste. Também
em 2019, foram registrados no Sistema de Informagdes sobre
Mortalidade (SIM) um total de 10.565 6bitos por Aids. A taxa
de mortalidade padronizada sofreu decréscimo de 28,1% entre
2014 e 2019.?

Visto o alto impacto que o HIV ocasionou, o Ministério da
Satde (MS) legitimou como método de controle e preven¢ao
dainfecgédo, a admissdo precoce ao Teste Rapido (TR) anti-HIV,
para ser realizado também na Atencéo Primaria em Saude (APS),

tendo em vista abranger com mais eficicia os atores sociais que
se encontram em vulnerabilidade frente ao problema de saude.
Além disso, APS possibilitou o acesso ao diagndstico precoce,
tratamento imediato prescrito por profissionais habilitados,
para a diminui¢do da carga viral na circulagdo sanguinea, o que,
consequentemente, diminui a propagag¢éo do virus, bem como
articulagdo com os servigos especializados, corroborando no
atendimento integral e de qualidade para as Pessoas Vivendo
com HIV (PVHIV).>*

Desta forma, entendemos que a APS se destaca como a prin-
cipal ferramenta potencializadora para adesdo ao TR anti-HIV,
pois representa o meio de acesso do individuo no sistema de
saude publica, proporcionando aos usuarios acolhimento, vinculo,
diagnostico e tratamento precoce, com énfase na necessidade de
ampliagdo da cobertura dos testes anti-HIV.®

Inameras sdo as problematiza¢des na APS, entraves que
dificultam a realizagdo o TR anti-HIV, dentre elas, a dificil in-
corporagdo na APS, infraestrutura inadequada, distancia da
localizagdo do servigo dos usudrios, seguranca local vulneravel,
escassez de insumos, distanciamento da capacitagéo profissio-
nal, horario de funcionamento com intervenc¢oes de agdes de
saude de modo pontual, sem oferecer horério alternativo, além
da énfase destinada a oferta do teste no periodo gestacional e a
fragmentagdo da atengdo.

Identificou-se alguns estudos sobre analise do discurso de
gerentes, relacionados a organizagdo dos servigos de saide na
APS na consolidagdo do TR anti-HIV.*” Porém, ao restringir
a temdtica com escopo nas potencialidades em torno do TR
anti-HIV, é possivel verificar uma lacuna na literatura. Assim,
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este estudo justifica-se devido a necessidade de compreender as
potencialidades que permeiam a oferta do TR anti-HIV, para
assegurar o diagnostico precoce, otimizar a integralidade da
assisténcia a PVHIV e garantir a implementagdo dos programas
e politicas de saude.®

Desta forma, questiona-se: Quais sdo as potencialidades vistas
pelos gerentes de satide para a realizacdo do teste rapido anti-
-HIV na APS? Objetivou-se, neste estudo, analisar o discurso dos
gerentes de satide a respeito das potencialidades para realizagao
do TR anti-HIV na APS.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratério de natureza qualitativa
respaldada no aporte tedrico-metodoldgico da Analise do Dis-
curso (AD) de matriz francesa, na vertente proposta por Souza
(2021)?, guiado pelos critérios incluidos no Consolidated Criteria
for Reporting Qualitative Research (COREQ) checklist. Esta teoria
busca analisar a linguagem como pratica social, mediante um
sujeito inconsciente, com auséncia de emissdo de juizo a lin-
guagem como certo ou errado, possibilitando, por conseguinte,
expor as formas de manifestagdo da lingua vinculada aos pro-
cessos ideoldgicos.’

O estudo foi desenvolvido com os gerentes de saide dos
servicos de APS, em Distrito Sanitario na regido leste da capital
paraibana. O local elegido justifica-se por compor o cenario com
maior quantitativo de USF e usudrios que utilizam o TR anti-
-HIV, bem como, por compor o grupo de municipios brasileiros
pioneiros a implementar o Programa Gerente Satde, o qual
respalda-se pela Politica Nacional de Atenc¢do Basica (PNAB),
estabelecida como norma pelo MS e a Organizagao Mundial de
Satde (OMS), exercendo um importante encargo no gerencia-
mento e acompanhamento das atividades na APS.

Os participantes foram escolhidos de forma intencional, es-
tando em conformidade com os seguintes critérios de inclusdo:
atuagdo minima de seis meses como gestor no sistema local de
satde. Sendo excluido os participantes que se apresentaram em
situagdo de férias ou em licenca médica no periodo da coleta
de dados.

O Distrito Sanitario elegido possui um quantitativo de dezoito
gerentes de satde, sendo incluido no estudo treze participantes,
destes, quatro eram assistentes sociais, quatro fisioterapeutas,
duas fonoaudidlogas, dois profissionais de educagio fisica e
um administrador. Através da técnica de saturacio tedrica dos
discursos, foi implementado um processo continuo de andlise
dos dados, determinada pela distanciagdo de novos elementos
discursivos. Nao houve desisténcia ou recusa dos profissionais
em participar da pesquisa.

Os dados foram coletados em setembro de 2017, por meio de
entrevista com o aporte de um roteiro semiestruturado orientado
pelos seguintes questionamentos: O senhor (a) poderia falar sobre
a organizacio do servigo na oferta do teste rapido de HIV na USF?
Em sua opinido como gestor, o que o senhor (a) considera como
potencialidade para a realizacdo do teste rapido do HIV na USF?

Os participantes foram entrevistados nos servigos onde atu-
am, com agendamento prévio, em ambiente privativo e de forma
individual. As gravagdes foram realizadas com recurso de smar-
tphone, nos turnos da manha e tarde. Cada uma das entrevistas
durou, em média, 20 minutos, mediante assinatura do Termo
de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).

Os discursos obtidos nas entrevistas foram transcritos para
um didrio de campo e analisados, favorecendo a organizagio do
corpus de pesquisa. Com o intuito de preservar o anonimato, os
sujeitos colaboradores, ao longo do texto, foram denominados
pela sigla G alusiva ao nome gerente, seguida de algarismos
arabicos (G1 a G13) respeitando-se a ordem das entrevistas.

Considerando a analise dos dados empiricos, foram empre-
gados os pressupostos teéricos da AD, os quais buscam expor
o carater historico, tendo em vista a centralidade na fala, com
destaque a observagao de divergentes perspectivas e ndo a in-
vestigagdo do sentido verdadeiro. Este dispositivo analitico é
direcionado por dois momentos complementares e distintos: a
andlise em si e a escrita da analise.”

A andlise em si, primeira etapa da exploragdo dos dados,
compreendeu a circunscri¢do do conceito-analise, possibilitando
como escopo da andlise, a saturagio, que é estabelecida pela au-
séncia de novos elementos no discurso, a ponto de ser encerrado.
Dessa forma, apos a realizagdo de leitura flutuante, foi possivel
constituir o corpus discursivo, seguido de leitura analitica, o qual
favoreceu o analista na evidenciagio dos sentidos referentes a
resposta da pergunta heuristica.’

O conceito-analise estabelecido nesse estudo “Potenciali-
zagdo da APS na consolidagdo do TR anti-HIV” serviu para a
interpreta¢do do corpus discursivo. Posteriormente, buscou-se
identificar o sentido estruturado dos discursos extraidos dos
gerentes de saiude, por meio de leituras exaustivas e reconhe-
cimento de marcas textuais até haver a saturagdo de sentidos,
transparecendo o funcionamento da ideologia na textualizagio.

Segunda etapa, a escrita da analise dos dados, envolveu a ca-
racterizagdo da analise por meio da contextualizacio e elucidagao
da tematica; e da explicagdo do dispositivo tedrico-analitico.’

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa-
-CEP da Faculdade de Enfermagem e de Medicina Nova Es-
peranca-FACENE/FAMENE, sob n° de protocolo 108/2017 e
CAAE n° 72757817.6.0000.5179. Os principios éticos e legais
estabelecidos na Resolugdo n°® 466/2012 do Conselho Nacional
de Sadde atinente a pesquisas que envolvem seres humanos
foram respeitados.

RESULTADOS

Ap6s andlise do corpus foi possivel identificar os fragmentos
discursivos e respectivos enunciados dos discursos dos gerentes de
saude. Isto posto, verificou-se que os fragmentos faziam mencédo
ao conceito-analise “Potencializa¢do da APS na consolidagdo do
TR anti-HIV”, estando vinculado a acessibilidade para a reali-
zagdo do TR anti-HIV. Admitiu-se as dimensoes propostas por
Donabedian'® para fundamentar os seguintes blocos discursivos
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relativos a dispositivos potencializadores da APS: acessibilidade
geografica e acessibilidade s6cio-organizacional.

Dispositivos potencializadores da APS no ambito da
acessibilidade geografica

Neste bloco discursivo abordou-se dispositivos potenciali-
zadores da APS no 4mbito da acessibilidade geogréfica, o qual
elucida a distancia e o tempo de deslocamento dos usudrios até
a chegada aos servicos de APS, como também a questéo finan-

ceira relacionada aos gastos com transporte para locomogéao

(Quadro 1).

Dispositivos potencializadores da APS no ambito da
acessibilidade sécio-organizacional

No quadro 2, aponta-se dispositivos potencializadores da APS
no ambito da acessibilidade sdcio-organizacional para a realizagio
TR anti-HIV, referente a caracteristicas da oferta do teste que podem
favorecer a capacidade dos usudrios no acesso ao servigo de satude.

Quadro 1 - Recorte discursivo dos gerentes de saiide sobre as potencialidades no ambito da acessibilidade geografica. Jodo Pessoa, PB, Brasil,

2017

Enunciados Fragmentos discursivos
[..] ai o tratamento pode comegar mais rapido, do que ser sé se acontecer alguma coisa, [...] facilita também a vida do usudrio, para o usudrio
ndo precisar se deslocar para longe, no CTA no caso, no centro, ser mais voltado aqui no bairro. (G1)

Proximidade [.]é mfiis 'umulquesltﬁo de ter acessibilidade, para eles, é maisl préximo, é ma{'s cémodo, é aquela equipe que aFompanha a familia, que cor}hecg. '

do servico de [] Entdo, isso ? mu:to bom, embora tenha o outro lado do estigma da comunidade, del'es terem medo tudo mais, tem esse outro lado que é positivo

salde ¢ estar mais préximo a eles, que eles tenham que se deslocar para um local que necessite por exemplo: Recurso financeiro, de uma passagem de

transporte essa questdo toda. (G3)
[..] é importante porque aqui como a gente V&, fica numa regido afastada de certa forma, pessoas de extrema pobreza, que muitas vezes ndo
teria acesso até pra ir no CTA, [..]. (G12)

Quadro 2 - Recorte discursivo dos gerentes de salide sobre as potencialidades no ambito da acessibilidade sécio-organizacional. Jodo Pessoa,

PB, Brasil, 2017

Enunciados

Fragmentos discursivos

Arranjos organizacionais
intensifica essa questdo da realizagdo. (G2)

[.]creio que o acesso hoje é fundamental, que antigamente ndo se tinha esse tipo de coisq, [...]Jessas duas sdo supereficientes a estd
sempre nessa busca ativa, [...]Ja gente faz aquela cobranga de estar fazendo sala de espera [...]Je os ACS falam na comunidade e a gente

Diagndstico Precoce do | ter a relagdo sexual. (G7)

[.Jo diagnéstico mais precoce, o fdcil acesso do usudrio aqui, [..] o fdcil acesso, até o melhor cuidado daquele usudrio, porque ele sendo
diagnosticado aqui, por mais que a gente encaminhe ele, mais ele vai voltar para aqui, ela vai ter mais uma coisa de confianga com a
unidade de satide, um acompanhamento, vai ser melhor monitorado, [...]. (G6)

Um fator muito positivo é da gente estd se prevenindo, porque uma pessoa ndo pode saber que estd com HIV e o teste rdpido vai dar
essa noticia para ele, para ele poder se prevenir, para ele poder fazer o tratamento, para ele poder prevenir as outras pessoas que ele vai

HIV Vai ter um diagnéstico mais rapido, [...] ser acompanhada por um psicologo do NASF, [..] normalmente vai ser a enfermeira e pode
também até ser uma pessoa do NASF, [..] eu (Gerente de salide) vou estd fazendo e estar em outros setores intervindo para melhorar
esse fluxo e realmente ocorra e o usudrio tenha acesso a aquilo que ele necessite. (G8)

A gente ja assegura que o usuario vai fazer na mesma hora, ja vai sair o resultado, ja vai comegar a tratar logo, ja vai comegar a
ver o companheiro, a companheira, as pessoas que estdo proximas e podem estar infectada com o virus. (G9)

[..]de diagnéstico precoce e de evitar complicagbes, [..](G13)

Agilidade no resultado do

TR anti-HIV para comegar o tratamento. [..] (G11)

[.]pois o TR anti-HIV é de graga, é uma coisa rdpida, ¢ igual a teste de gravidez [..]. (G10)
[.]Jporque eu venho de um tempo que a gente ndo tinha essa oferta do servico, [..]Jentdo ficou mais fdcil para ele ter essa informagdo e

Tratamento imediato

[.], mas essas pessoas da comunidade que sdo carente, que jd levam uma vida sofrida, que vive numa situagdo socioeconémica dificil,
eles tem a caréncia dessa informagdo, entdo a gente como profissionais de satide, a gente é responsdvel por multiplicar essa informagdo,
[..] e jd direciona para ser atendido pelo fluxo correto de tratamento. (G4)

[.]Jentdo a gente tem uma resposta imediata, a gente tem um fluxo, é mais rdpido e a gente jG tem como mandar aquele usudrio fazer
logo imediato o tratamento, o tratamento a gente jG manda para o fluxo e quando ndo tinha esse tratamento rdpido ja demorava, porque
a gente precisava mandar ele para fazer o teste de sangue, tinha toda uma burocracia e hoje jd e mais rdpido. (G5)

DISCUSSAO

Por entre os fragmentos discursivos, foram identificadas
situagdes que sinalizavam a potencialidade da realizagdo do TR
anti-HIV na APS para o enfrentamento a infecgdo pelo HIV
quanto a: Proximidade do servigo de satude, Arranjos organiza-
cionais, diagnostico precoce, agilidade e facilidade de acesso ao
TR e tratamento imediato.

O TR anti-HIV é reconhecido pela gestio do municipio
como uma atribui¢io da APS, que recomenda um fluxo para o
diagndstico organizado de maneira descentralizada, que acontece
prioritariamente na APS com seguimento do usudrio para o
Centro de Testagem e Acolhimento (CTA) e do 4mbito de refe-
réncia para tratamento conforme a sua necessidade, afirmando
o preconizado pelas diretrizes organizacionais do SUS.
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Na concepgio dos gerentes de satide, reveladas no presente es-
tudo, a descentralizagdo do TR potencializa o servico na melhora
da qualidade das a¢des de saude, voltadas para o enfrentamento
e controle do HIV, devido a APS possuir alta capacidade de
permeabilidade na comunidade o que amplia e facilita a adesdo
dos individuos para a realiza¢do do exame, tendo em vista a
formacéo de vinculos entre profissionais e usuarios.'!

Portanto, necessita-se do envolvimento dos atores inseridos
nesse contexto, para que seja efetivada a descentralizagdo das
acdes, conforme suas respectivas responsabilidades e atribuigoes,
ofertando servigos de satide com escopo na eficacia da APS,
competente pelo diagndstico e a inicializagdo do tratamento
precoce de HIV."2

Nesta perspectiva, as marcas textuais “o usudrio ndo precisar
se deslocar para longe” “é mais proximo” “ndo teria acesso até pra
ir no CTA” revelam sentidos vinculados a limitagdes econdmicas,
que antes o usudrio teria que possuir recursos financeiros para
deslocar-se em destino ao acesso do TR anti-HIV e que este foi
otimizado com a descentraliza¢io da testagem.

Conforme o Joint Commission on Accreditation of Health care
Organizations (JCAHO), o acesso corresponde a disponibilizagio
do cuidado e da intervencao satisfatéria disponivel para con-
templar as necessidades dos usudrios. No qual o Observatdrio
Europeu de Politicas e Sistemas de Satide também pactua da
mesma defini¢do, dos quais integrantes sustentam que o acesso
ao servi¢o de saide simboliza uma precondi¢do de cidadania,
objetivando as necessidades de satide. Este conceito identifica a
necessidade de mutualidade entre os servigos de satide e usudrios,
comunidade onde habitam e familia."* '

Ressalta-se que a viabilidade do acesso ao servigo de satide é
um potencializador frente a vulnerabilidade social. Estudo de-
senvolvido em um estado do nordeste corrobora com o presente
estudo, que sinaliza o deslocamento dos usudrios “a pé” como
predominante no acesso a APS. O fato de o servico ser mais
préximo dos usudrios, potencializa a acessibilidade do servico,
além de repercutir na vida dos usudrios que se apresentam em
vulnerabilidade social ao diminuir o custeio no transporte co-
letivo, que antes era direcionado para o servigo especializado."”

No processo de anélise podemos destacar as marcas constru-
idas nos sentidos presentes nos discursos dos gerentes de satde
a respeito de arranjos organizacionais “busca ativa” e “sala de
espera” que potencializam a realizacdo do TR anti-HIV na APS,
criacio de vinculo, acolhimento e a inser¢do do individuo no
sistema de saude.

A busca ativa é uma estratégia, no qual favorece a identificacao
precoce das situagdes de satide dos individuos adscritos.'s Um
estudo desenvolvido em dois municipios do nordeste identificou
que a busca ativa otimiza a adesdo da realiza¢do do TR anti-HIV
para obter o diagndstico precoce devido a proximidade da APS
com a comunidade e possuir vinculo com os usudrios."”

A sala de espera é um espago no qual hé o primeiro contato
do usudrio com a unidade, onde acontece a espera para o aten-
dimento dos profissionais de satde, sendo utilizada comumente
nas APS. Geralmente, as pessoas que se encontram neste espago

ndo se conhecem e nem mantém um vinculo estével, porém,
é nesse lugar que elas também expressam suas necessidades e
problemas de saude. Desta maneira, os usudrios confabulam
e exteriorizam seus questionamentos, entre si. Esse espaco ¢é
propicio a praticas de educag¢ao em satide e a criagdo do vinculo
entre profissional e usudrio, além de haver a redugdo do desgaste
ocasionado pela espera.’

No sudeste do Brasil, um estudo identificou que a sala de
espera otimiza a qualidade da integralidade da assisténcia. Além
de potencializar o momento para a sensibilizagdo do usuario a
respeito da testagem, assim como, a medita¢do dos usudrios a
respeito do processo saude-doenga.'®

Ainda em relagdo ao discurso, construido pela memoria
dos sentidos, é agucado nas marcas textuais “diagnéstico mais
precoce”, “um diagnéstico mais rdpido”, “jd vai sair o resultado”,
“ja vai comegar a tratar logo” que os gerentes de saude ratificam
o preconizado pelas politicas em saude, no qual a sua condugio
acontece com escopo na efetiva¢do no diagnostico precoce da
infec¢do pelo HIV, possuindo compromisso e desempenho con-
tinuo na ampliagdo da cobertura dos testes anti-HIV nas USFs.
Além disso, um estudo no Brasil, apresentou posi¢ao destaque
na promogao e prevenc¢do nas praticas de aconselhamento e
testagem, sendo adotados para ampliacdo do acesso dos usudrios
os TRs para diagnosticar a infec¢do pelo HIV.

Na continuidade de interpretagdes, ao serem interpelados a
respeito da potencialidade é evidenciado nos discursos as marcas
textuais como: ¢ uma coisa rdpida, é igual a teste de gravidez”
‘entdo ficou mais fdcil para ele ter essa informagdo”. O que revela
um discurso atrelado a temporalidade do resultado da testagem
como vantagem para o usuario.

Nesse sentido, aimplementag¢do do TR anti-HIV nas USE, em
um processo concomitante com a descentralizagdo do diagnos-
tico, foi favoravel, devido ao TR nao necessitar de um ambiente
laboratorial para a sua realizagdo, apresentar diminui¢ao do tempo
do diagnoéstico de 15 dias para 30 minutos, no qual favorece a
ampliacdo ao acesso do diagnostico.”

O TR anti-HIV pode ser feito através da coleta de sangue,
por meio de puncéo digital, colocados no imune ensaios com
reagente, podendo ser executado apenas por um profissional
capacitado.” Visto a facilidade da utilizagdo do TR, percebe-
-se que o mesmo é um potencializador das a¢des politicas de
enfrentamento ao HIV.

Em estudo epidemioldgico desenvolvido no Brasil, foi iden-
tificado que realizar esta agdo de saide necessita de disponibili-
dade de insumos, planejamento e equipe profissional adequada,
devido a capacidade que o TR tem em disponibilizar o resultado
rapido sem a necessidade de retorno ao servigo para buscar o
resultado. A testagem, possibilita a sua execugdo sem precisar
de equipamentos sofisticados, com a acdo de satide imediata
concomitante ao aconselhamento a realizagdo do teste.”!

Os profissionais de saude, rotineiramente, perpassam por
dificuldades quanto o aconselhamento na conduta frente ao TR
positivo, pois trata-se de uma situagdo que exige do profissional,
muita cautela, sendo esse momento crucial no desfecho terapéu-
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tico do usudrio. O profissional deve contribuir para a redugdo de
riscos, realizar a educagio em saude, tanto no pré como no pos
resultado, acolher de forma a ouvir bem o usudrio e direciona-lo
ao servi¢o de assisténcia e grupos comunitarios de apoio para
manter uma melhor qualidade de vida.?

Para findar as segmentagdes discursivas as marcas textu-
ais “fluxo correto de tratamento” e “imediato o tratamento”
mencionadas estdo associadas ao tratamento medicamentoso
imediato dos usudrios, com a finalidade de otimizar o fluxo
para um tratamento adequado. As USF se caracterizam como
porta de entrada do usudrio no sistema de saude publico para
tanto, precisam oferecer acolhimento, tratamento precoce e
diagnostico, além disso, a rede deve estar estruturada para
garantir o encaminhamento do usudrio a unidade de refe-
réncia, caso necessario.” Nesta perspectiva, o TR anti-HIV ¢
uma estratégia do Tratamento como Prevenc¢do do HIV/aids,
reputada como uma das mais importantes diretrizes da politica
de saude atualmente.

Em um estudo de revisio sistematica foi identificado que o
TR anti-HIV de rotina exerce um lugar de privilégio que prioriza
o diagnostico precoce e o tratamento das pessoas que vivem
com HIV.%

Outro estudo realizado nos Centros de Saude de uma capital
do sul do Brasil, revelou que a aceitacdo do diagndstico é com-
plexa, que necessita de um profissional preparado tanto para
passar a noticia, quanto para acolher este usudrio e familiariza-
-lo com o nova realidade e adesdo ao tratamento imediato, na
perspectiva de ofertar um cuidado equanime e integral através
de relagoes humanizadas.”

Destarte, percebe-se, que o servigo de APS consolida a re-
alizagdo do TR anti-HIV, que o predicado potencialidade esta
conexo com os discursos dos gerentes de satude, além de estar
familiarizada com as diretrizes do SUS. Neste sentido, através
do que é observado na fala dos gerentes de saude, é visto que o
discurso que mantém os sentidos da consolida¢io do TR anti-
-HIV na APS, tem como predominéncia as expressdes promogao
e prevengdo, ao que se refere a busca ativa para agilidade do
diagndstico precoce e um tratamento imediato no servigo de
APS. O fato de a coleta de dados ter sido realizada apenas com
os gerentes de satide em um dos cinco distritos sanitarios da
capital da PB, pode ser apontada como possivel limitacao do
estudo, uma vez que os gerentes de saude de outros territorios
ndo foram contemplados.

Este estudo tem como principal contribui¢do identificar
as potencialidades da APS para promover a consolida¢io do
teste rapido anti-HIV, sendo elas a facilidade de acesso ao TR,
diagnoéstico precoce e tratamento imediato. Espera-se que os
resultados alcancados sirvam de subsidios para implantagao
de uma assisténcia de qualidade aos usuarios, contribuindo no
cotidiano dos profissionais como instrumento de mudanga nas
praticas sociais, a fim de potencializar a integridade do servico.

CONCLUSAO

Ao considerar as potencialidades na consolidac¢éo do teste
rapido anti-HIV na Aten¢éo Primadria, emergiu nos discursos
dos gerentes de saude sentidos relacionados a proximidade do
servigo de satde, arranjos organizacionais, diagndstico precoce
do HIV, agilidade no resultado do teste rapido anti-HIV e tra-
tamento imediato. Assim, evidencia-se um espago facilitador na
ampliacdo da integralidade e do acesso aos servigos de saude.

Contudo, espera-se que o presente estudo estimule gerentes
de satide na promogéo de agoes de saude e no desenvolvimento
de politicas que fomentem a organizac¢do do servico, no que
tange a oferta da realiza¢ao do teste rapido anti-HIV, construgio
de um ambiente acolhedor e holistico, de forma a favorecer na
reorganizagdo do servico para garantia de acesso do TR anti-
-HIV. Sugere-se a produgio de outros estudos que compreen-
dam a inclusdo de usudrios e profissionais de saude/gerentes
que estdo inseridos como protagonistas no contexto da saude
e adoecimento.
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