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RESUMO

Objetivo: descrever as adaptagdes que ocorreram em servigos de referéncia no atendimento ao usuario vivendo com HIV/Aids no
contexto da pandemia de covid-19. Método: trata-se de uma pesquisa quantitativa exploratéria de carater descritivo. A pesquisa
foi autorizada mediante aprovacio do Comité de Etica e Pesquisa, sob nimero CAAE 46795521.5.0000.5013. Resultados: foram
realizadas 32 entrevistas. As principais modificagdes ocorridas nos cenarios de coleta de dados desta pesquisa foram a distribuigdo
de insumos e materiais para a prevengao da contaminagdo por SARS-CoV-2, espagamento de consultas e ampliagdo da quantidade
de meses de dispensagdo de medicagdo para os pacientes. Conclusdo: fica claro que a pandemia acarretou diversos impactos
nos servigos de referéncia para pessoas vivendo com HIV, bem como em seus usudrios, proporcionando desafios que podem ser
superados com o trabalho em equipe interdisciplinar e o apoio institucional, bem como com a colaboragio e adesdo dos pacientes
as modificagdes propostas.

DESCRITORES: HIV; Infec¢cdes por coronavirus; Servigos de saude.
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ABSTRACT

Objective: describe the adaptations that occurred in healthcare referral services regarding the care for individuals living with HIV/
Aids in the covid-19 pandemic scenario. Method: the research is of a quantitative exploratory descriptive nature. The research was
authorized by the ethics and research committee (Comité de Etica e Pesquisa) under the protocol CAAE 46795521.5.0000.5013.
Results: a total of 32 interviews were performed. The main modifications that occurred in the scenarios where data was collected
were the distribution of supplies and materials to prevent contamination from SARS-CoV-2, bigger intervals between consultations
and the expansion of the time in months for the dispensing of medications. Conclusion: it is evident that the pandemic brought
diverse impacts to HIV healthcare referral services, as well as its users. Such scenario created challenges that may be overcome
with interdisciplinary teamwork and institutional support, as well as collaboration and engagement of patients in the modifications
proposed.

DESCRIPTORS: HIV; Coronavirus infections; Health services.

RESUMEN

Objetivo: describir las adaptaciones ocurridas en los servicios de referencia en la atencion a usuarios que viven con VIH/Aids en
el contexto de la pandemia de covid-19. Método: se trata de una investigacion exploratoria cuantitativa de caracter descriptivo.
La investigacion fue autorizada por aprobacion del Comité de Etica e Investigacion bajo el nimero de CAAE 46795521.5.0000.5013.
Resultados: Se realizaron 32 entrevistas. Los principales cambios que se produjeron en los escenarios de recoleccion de datos
de esta investigacion fueron la distribucién de insumos y materiales para la prevencion de la contaminacion por SARS-CoV-2, el
espaciamiento de las consultas y la ampliacién de la cantidad de meses de dispensacién de medicamentos a los pacientes. Conclusion:
es claro que la pandemia ha tenido varios impactos en los servicios de derivacion para las personas que viven con VIH, asi como en
sus usuarios, proporcionando desafios que pueden ser superados con el trabajo en equipo interdisciplinario y el apoyo institucional,

asi como con la colaboracién y adhesién de los pacientes a las modificaciones propuestas.

DESCRIPTORES: VIH; Infecciones por coronavirus; Servicios de salud.

INTRODUCAO

A pandemia de covid-19 tem provocado impactos negativos
em diversos contextos da assisténcia a saude, com altas taxas
de transmissao pessoa a pessoa e consequéncias graves princi-
palmente para os sistemas de satde e a populagdo vulneravel,
tornando cada vez mais dificil o acesso aos cuidados necessarios."
Quando os sistemas de satde estdo sobrecarregados, como é o
caso da pandemia, tanto a mortalidade direta pelo causador do
problema, quanto a mortalidade indireta por condigdes evitaveis
e tratdveis aumentam dramaticamente.”

Um estudo que analisou a epidemia de Ebola em 2014 sugeriu
que o aumento do numero de mortes causadas por sarampo,
maldria, HIV/Aids e tuberculose atribuivel a falhas no sistema de
satde excedeu até mesmo as mortes pelo virus Ebola. Portanto,
a capacidade de um sistema de manter a prestacdo de servicos
essenciais de saide dependera de sua capacidade basica de adap-
tacdo e da carga de doengas. *

Até o momento, algumas orienta¢des de prevengio e cuida-
do para as pessoas que vivem com HIV/Aids e servios que as
atendem no contexto da pandemia da covid-19 incluem, dentre
outras, garantir a orientagdo aos trabalhadores de servicos gerais
e limpeza sobre as medidas de prote¢éo e precau¢io durante a
realizacdo desses procedimentos, inclusive o fornecimento, uti-
lizagao e descarte adequados de EPIs; priorizar o atendimento
de PVHIV nas unidades de saude, visto se tratar de um paciente
imunodeprimido; proporcionar intervalos maiores entre as con-
sultas, se as condi¢oes clinicas do paciente permitirem; ampliar

a dispensac¢do de terapia antirretroviral (TARV), sempre que
possivel, para trés meses, observando as especificidades de cada
individuo (adesdo ao tratamento, carga viral, dentre outros),
especialmente, para individuos com contagem de linfécitos T
- CD4 < 500 cels/ml; verificar se todas as vacinas estdo atualiza-
das, incluindo as vacinas contra influenza sazonal e pneumonia
bacteriana, pois essas doengas evitaveis por vacina¢do afetam
desproporcionalmente as pessoas com HIV; dispensar medica-
mentos para a profilaxia pré-exposi¢do (PrEP) para até 4 meses,
considerando os estoques disponiveis, de modo a minimizar a
ida do paciente até a unidade de saude e espagando o retorno
para individuos em PrEP com orientacdes adequadas.’

O planejamento estratégico e a agdo coordenada devem ser
implementados para manter a assisténcia a saude e a prestagdo
de servigos, mitigando o risco de colapso do sistema. Muitos
servicos de rotina e eletivos podem ser adiados ou suspensos.
Estabelecer fluxo efetivo de pacientes de casos covid-19 e ndo
covid-19 é essencial em todos os niveis. A implementa¢ido bem-
-sucedida dessas mudangas estratégicas exigira transparéncia
e comunicacdo frequente com o publico, protecdes especificas
para garantir o acesso de populagdes socialmente vulneraveis,
engajamento ativo de comunidades e outras partes interessadas,
e um alto grau de cooperagéo de individuos.?

Na capital do nordeste brasileiro onde foi realizada a coleta de
dados da pesquisa, ha trés Servigos de Assisténcia Especializada
(SAE), ou seja, trés unidades de saude referenciadas para o trata-
mento de HIV/Aids. A institui¢ao escolhida para esta pesquisa
possui aproximadamente 4.700 pessoas que vivem com HIV
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cadastradas no programa e fazendo uso dos servigos, que oferece
atendimento de profissionais de diversas areas. Até o momento,
0s SAEs existem como unica alternativa para o atendimento as
pessoas que vivem com HIV, pois a atengao basica ainda nao foi
capaz de absorver essa popula¢iao numa proposta de uma linha
de cuidado descentralizada.*

Justifica-se esta pesquisa uma vez que os servicos de referéncia
para pessoas vivendo com HIV precisaram adaptar-se de alguma
maneira durante a pandemia de covid-19 para continuar pres-
tando assisténcia de qualidade a esta populagéo e tais mudancas
influenciam de forma direta, positiva ou negativamente na saude
deste publico. Portanto, o presente estudo contribui para iden-
tificar no servigo quais as adaptagdes adotadas no contexto da
pandemia de covid-19 e avaliar se estas foram resolutivas, con-
tribuindo para uma assisténcia de qualidade prestada ao paciente
vivendo com HIV, de forma personalizada e individualizada.

Assim, o objetivo deste trabalho é descrever as adaptagdes que
ocorreram em servi¢os de referéncia no atendimento ao usuério
vivendo com HIV/Aids no contexto da pandemia de covid-19.

METODO

Trata-se de uma pesquisa quantitativa exploratdria de carater
descritivo, realizada em um SAE em HIV/Aids localizado em
uma cidade do nordeste brasileiro. Foram convidados a partici-
par da pesquisa todos os profissionais que compdem o referido
servico, totalizando 53 pessoas na populacio; destes, 15 foram
eliminados pelos critérios de exclusio, totalizando uma amostra
de 32 trabalhadores. Foi incluida a totalidade dos profissionais
na amostra, pois existem recomendagdes referentes a pandemia
de covid-19 para todas as categorias profissionais do ambiente de
coleta de dados. A aproximagdo ocorreu por meio de acesso aos
blocos, apos autorizagdo das instituigdes de saude e do Comité
de Ftica em Pesquisa.

Os critérios de inclusdo foram: profissionais que atuem nos
servicos de referéncia para pessoas vivendo com HIV escolhidos
para esta pesquisa; ter trabalhado no servigo antes e continuar
trabalhando durante a pandemia de covid-19; ja o critério de
exclusdo é: profissionais que néo estejam trabalhando durante
o periodo da coleta de dados.

Os dados foram coletados por meio de entrevistas com um
questiondrio semiestruturado aplicado aos profissionais que
atuam nas referidas instituicdes de satde. Tal instrumento foi
baseado em literatura cientifica® e é composto por trés partes:
1 - Caracteristicas demograficas do profissional; 2 - Dados refe-
rentes a institui¢do; 3 - Dados referentes a visdo da equipe sobre
as mudancas adotadas no servigo para continuar ofertando as-
sisténcia de qualidade as pessoas vivendo com HIV em tempos
de covid-19.

Para organizagio, tabula¢io e analise dos dados utilizou-se
o programa da Microsoft Office Excel 2016, com uso de estatis-
tica descritiva para andlise dos dados quantitativos, que serdo
aqui apresentados em tabelas e graficos. Nas questdes abertas,

as respostas foram agrupadas por semelhanca, culminando em
categorias.

A pesquisa foi autorizada mediante aprovagio do Comité
de Etica e Pesquisa (CEP), por meio da Plataforma Brasil, para
analise CAAE 46795521.5.0000.5013. Apds a aprovagao, a coleta
de dados foi iniciada, em agosto de 2021 e finalizou em janeiro
de 2022.

RESULTADOS

Da amostra total de profissionais, 15 foram eliminados pelo
critério de exclusdo e 6 se recusaram a participar da pesquisa,
sendo realizadas 32 entrevistas. Destes, seis (18,75%) sdo da
administracao, dois (6,25%) sdo recepcionistas, um (3,12%) é
dos servigos gerais, um (3,12%) é nutricionista, cinco (15,62%)
sdo psicologos, trés (9,37%) sdo assistentes sociais, um (3,12%) é
auxiliar em satde bucal, um (3,12%) é odontologo, um (3,12%) é
auxiliar de enfermagem, dois (6,25%) sdo técnicos de enferma-
gem, sete (21,87%) sdo enfermeiros e dois (6,25%) sdo médicos.
A amostra teve em sua maioria individuos do sexo feminino
(71,87%), casados (50%), com renda média mensal de 6-9 salari-
os minimos (37,5%) e com 55 anos ou mais (28,12%), como
evidencia a Tabela 1.

Quando se trata dos dados relacionados as adaptagdes do
servico durante a pandemia de covid-19 na institui¢do pesquisada,
amaioria (65,62%) afirmou conhecer as resolu¢des e normativas
para os servicos de referéncia que atendem PHIV e, destes, 71,42%
soube dar algum exemplo de resolugdo/normativa, os demais
afirmaram nao lembrar nenhuma no momento da entrevista,
como evidencia a Tabela 2.

A maior parte dos entrevistados (87,5%), também afirmou
que PVHIV sio mais suscetiveis ou pertencem ao grupo de
risco da covid-19; referiram, ainda, que foi realizada orienta-
¢d0 aos profissionais de saude sobre medidas de preven¢ao no
atendimento (53,12%). Ainda em relacdo aos dados referentes
a Tabela 2, fica claro que a maior parte da amostra afirmou que
houve fornecimento de alcool em gel (96,87%) e EPIs (93,75%)
regularmente para todos os profissionais; a maioria (93,75%)
relatou que houve espacamento das consultas em que o paciente
apresentou situagoes favoraveis de saude.

Os entrevistados, quando questionados acerca da ampliagao
da quantidade de meses de dispensagdo de antirretroviral (ARV),
a maioria (68,75%) afirmou que houve, apesar da quantidade
de meses de ampliagéo ter sido relatada de forma distinta nas
respostas. Dos 22 participantes que responderam sim ao ques-
tionamento, cinco afirmaram nao saber o periodo de ampliagao,
dois afirmaram que a dispensac¢do havia ampliado para trés meses,
dois responderam que o periodo equivale a quatro meses, dois
relataram que varia de quatro a seis meses, 10 afirmaram que
ampliou para seis meses e um que varia entre seis e oito meses.

Quando questionados sobre quem orientou as adaptagdes
que deveriam ser feitas, 15 (46,87%) informaram que foram os
proprios profissionais do setor, sete (21,87%) relataram que foi
a gestdo do SAE, nove (28,12%) apontaram tanto a instituicéo,
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Tabela 1 - Frequéncia de profissionais entrevistados por sexo, estado civil, renda mensal, faixa etaria. Maceié, AL, Brasil, 2022

Variaveis N %
Feminino 23 72
Sexo
Masculino 9 28
Solteiro(a) 1" 28
Estado civil Casado(a) 16 54
Divorciado 5 18
Até 1 salario minimo 1 2
De 1 a 3 salarios minimos 5 16
De 3 a 6 salarios minimos 7 24
Renda Familiar De 6 a 9 salarios minimos 12 28
De 9 a 12 salarios minimos 3 12
De 12 a 15 salarios minimos 1 4
Mais de 15 saldrios minimos 3 14
25 a 29 anos 2 4
30 a 34 anos 2 8
35a 39 anos 2 10
Idade 40 a 44 anos 4 12
45 a 49 anos 6 18
50 a 54 anos 7 20
55 anos ou mais 9 28

Tabela 2 - Dados referentes as adaptagdes adotadas durante a pandemia de covid-19 no SAE da Instituicdo. Maceid, AL, Brasil, 2022

Questionamento objetivo Respostas N %
Sim 21 65,62
Vocé conhece as resolugdes e normativas para servigos que atendem PVHIV durante a Nio 1 3437
pandemia?
Nao sei 0 0
Sim 28 87,5
PVHIV sdo mais suscetiveis ou pertencem ao grupo de risco da covid-19? Nio 4 12,5
Nao sei 0 0
Sim 17 53,12
Foi realizada orientagdo aos prof|55|ona|§ de salide sobre medidas de preven¢do no Nio 1 3437
atendimento?
Nio sei 4 12,5
Sim 31 96,87
Houve fornecimento de alcool em gel? Nio 0 0
Nao sei 1 3,12
Sim 30 93,75
Houve fornecimento de equlpamentosl dg prétegao individual (EPI) para todos os Nio 2 625
profissionais?
Nao sei 0 0
Sim 30 93,75
Espagamento das consultas em que o paciente apresentou situagdes favoraveis de satide? Nio 1 3,12
Nao sei 1 3,12
Sim 22 68,75
Ampliagdo da quantidade de meses de dispensagdo de antirretroviral? Nio 2 6,25

Nio sei 8 25




Silva et al. 5

Figura 1 — Dados referentes a quem orientou acerca das adaptagdes que os servigos deveriam adotar na Instituicdo. Maceio, AL, Brasil, 2022

B Profissionais do setor B Instituicdo

31.12%

M Profissionais do setor + Instituicdo

Nio soube informa

Tabela 3 - Dados referentes as avaliagdes dos profissionais acerca das adaptagdes adotadas no SAE da Instituigdo. Maceio, AL, Brasil, 2022

Questionamento objetivo Respostas N %
Sim 24 75
As adaptagSes garantiram assisténcia segura as PVHIV mesmo durante a pandemia? Nio 3 9,37
Nao sei 5 15,62
Sim 18 56,25
Os pacientes aderiram bem as modificagdes propostas durante esse periodo? Nio 11 34,37
Nio sei 3 9,37
Sim 21 65,62
Pela sua vivéncia no servigo durante a pandemia, vocé acredita que a covid-19 pode ser um Nio 11 3437
fator que contribui para o abandono do tratamento de pessoas vivendo com HIV? ’
Nao sei 0 0
quanto os profissionais e um (3,12%) néo soube informar, como DISCUSSAO

ilustra a Figura 1.

Quanto aos dados referentes a avaliacdo dos profissionais
acerca das adaptagdes adotadas no servigo, ilustrada na Tabela
3, a maioria (75%) afirmou que considera que as adapta¢des
garantiram assisténcia segura as PVHIV durante a pandemia
e que os pacientes aderiram bem as modificacdes propostas
(56,25%); os entrevistados quando questionados se consideram
a pandemia de covid-19 um fator que contribui para o abandono
do tratamento, a maior parte (65,62%) afirmou que sim, relatando
diferentes aspectos, sendo o medo o fator mais citado, por 13
pessoas (61,9%).

Dessa forma, fica claro que o servico necessitou realizar di-
versas adaptagdes organizacionais e assistenciais com o propdsito
de garantir seguranca tanto no atendimento de seus usuarios,
quanto para os profissionais. De acordo com os dados levantados,
as principais modificagdes ocorridas no cendrio de coleta de da-
dos desta pesquisa foram a distribui¢ao de insumos e materiais
para a prevencdo da contaminagio por SARS-CoV-2, como EPIs
e alcool em gel 70%, espagcamento de consultas e ampliagdo da
quantidade de meses de dispensa¢ido de medicagdo ARV para os
pacientes, com o intuito de minimizar idas ao servico e, conse-
quentemente, diminuir o risco de exposi¢do ao virus.

De acordo com os dados coletados na pesquisa, apesar de
boa parte dos profissionais relatar conhecer as resolugdes e
normativas publicadas pelo Ministério da Satde (MS), poucos
souberam exemplifica-las. Durante o periodo da pandemia, o
MS, através do Departamento das Doencas de Condigdes Cro-
nicas e infec¢des Sexualmente Transmissiveis (DCCI), enviou
as coordenagdes estaduais e municipais dos programas de HIV,
documentos que orientam o cuidado das PVHIV no contexto
da pandemia, que sdo basicamente as mesmas ja indicadas para
a populagdo de forma geral.®

Quanto a ampliacido de meses da dispensa¢do de ARV, houve
divergéncias nas respostas da amostra da pesquisa, além de boa
parte néo saber informar a quantidade de meses de ampliagao.
De acordo com documentos emitidos pelo Ministério da Saude e
pela Organizagdo Mundial de Satde (OMS), é recomendado aos
estados e municipios que a dispensagdo de ARV seja ampliada,
sempre que possivel, para periodos entre trés e seis meses, bem
como que suas consultas sejam espacadas, apds avaliagdo do
estado de satde do paciente, a fim de reduzir a circulagdo de
pessoas nos servigos de satde.””

As orientagOes acerca da amplia¢do da dispensa¢iao de ARV
referem que as coordenagdes estaduais deverdo identificar as
Unidades Dispensadoras de Medicamentos (UDM), que podem
receber um quantitativo maior de medicamentos para ampliar a
dispensagdo do ARV e realizar o envio complementar dos mes-
mos. Caso necessario, o estado podera solicitar ao DCCI um envio
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extra de medicamentos dentro da programagio ascendente, que
serd analisado e atendido dentro do possivel.” Portanto, a avalia-
¢do do estoque é essencial para que a medida seja empregada de
forma eficaz e as recomendagdes sejam seguidas com seguranga.

A necessidade de adaptagido dos servigos essenciais de satde
para manter segura a assisténcia aos seus usudarios, bem como
as condic¢des de trabalho aos seus profissionais é fato, portanto,
¢ essencial que haja comunicagao eficaz entre a equipe de satde
e a gestdo do servigo. De acordo com os dados coletados nesta
pesquisa, 15 pessoas (46,87%) relatou que apenas os trabalhadores
se mobilizaram para modificar o setor, fato que corrobora com
uma pesquisa, que conclui que adapta¢des foram frequentemente
organizadas pelos préprios profissionais dos servigos, tendo
apenas algumas referéncias das institui¢des.

A respeito disso, a OMS afirma que o treinamento e supervi-
sao apropriados; organizacao de vias de prestagdo de cuidados;
condi¢des de trabalho seguras e decentes, incluindo satde e
seguranga ocupacional; rapida revisdo regulatdria e normati-
va; e mecanismos de apoio, inclusive recursos financeiros sio
abordagens estratégicas essenciais em tempos de pandemia;
reafirma, ainda, que os programas nacionais devem desenvolver
procedimentos operacionais padrdo (POPs) para orientar os
fornecedores sobre a melhor maneira de localizar e reinscrever
os clientes no atendimento, principalmente se o tratamento for
interrompido.”

Grande parte dos profissionais entrevistados (87,5%) afir-
mou que considera as PVHIV mais suscetiveis ou pertencentes
ao grupo de risco da covid-19. Quanto a isso, a literatura refere
que tal publico, se apresentar o sistema imune reconstituido,
ndo corre maior risco para infecgdo, porém o isolamento social,
consequéncia da pandemia, reverbera em barreiras e desafios para
a continuidade do cuidado e testagem dos usudrios; portanto,
apesar de ndo possuirem maior suscetibilidade a infec¢do por
covid-19, as PVHIV estdo em alto risco de sofrer as consequ-
éncias do impacto prejudicial da pandemia sobre sistemas de
saude fracos e sobrecarregados.”®

Para a referida populagio, a covid-19 é uma doenga grave,
bem como para a populagdo em geral, porém pessoas idosas,
com problemas cardiacos e/ou pulmonares que vivem com HIV
podem apresentar maiores riscos e propensoes a terem sintomas
graves devido as suas vulnerabilidades®; dessa forma, reitera-se a
necessidade que todas as pessoas que vivem com HIV procurem
suas unidades e profissionais de satde referéncia, para garantir
que tenham estoques adequados de medicamentos e que suas
prescri¢des sejam liberadas, além de ser responsabilidade do
sistema de saude a integralidade no atendimento.’

Pouco mais da metade da amostra desta pesquisa (53,12%)
relatou que houve treinamento com os profissionais do servico
acerca da adogido medidas preventivas a covid-19, em concor-
déncia com as recomendagdes do MS, que orienta sobre o uso
de EPIs e dlcool em gel 70%, garantindo a distribui¢ao adequada
dos equipamentos, bem como a supervisdo da area e a seguranga
do trabalho para monitorar a distribuigdo e controle de EPI por
funcionario, observar o uso adequado, manuteng¢io e reposi¢ao.

E necessdrio, ainda, certificar-se da disponibilidade do alcool em
gel, agua e sabdo em todos os pontos de acesso aos profissionais.’

Outro questionamento feito aos entrevistados foi se a covid-19
pode ser um fator que contribui para o abandono do tratamento
de pessoas vivendo com HIV, o qual a maioria (65,62%) afirmou
que sim; a respeito disso, é fato que o abandono e/ou a nao adesiao
satisfatdria ao tratamento ocorre desde sempre nos servigos de
referéncia, entretanto, a pandemia traz novas e grandes implica-
¢Oes e barreiras as pessoas que precisam sair de suas casas para
buscar assisténcia a saide; o medo e a ansiedade de contrair o
virus, aliados as dificuldades ao tentar marcar consultas, trata-
mentos, exames complementares e/ou diagnésticos, decorrentes
da redu¢io do nimero de profissionais de satide no atendimento
na rede ndo essencial e a reorganizacdo dos servigos, a fim de
evitar aglomeragdes e reduzir a transmissao do virus, fazem
com que muitos pacientes fiquem desassistidos e acabem tendo
prejuizos ao tratamento.’

Com isso, é provavel que ao término da pandemia, mui-
tas PVHIV estejam apresentando complicagdes decorrentes
de doengas cronicas prévias ou adquiridas durante o periodo
em que se mantiveram em isolamento social, pois, em razdo
do medo de contrairem o virus, ndo buscaram atendimento
ou simplesmente ndo conseguiram agendamento.® Ademais, a
pandemia deve gerar repercussdes sobretudo as novas pessoas
diagnosticadas com HIV, que deveriam ter iniciado a TARV no
hospital e podem ter encontrado barreiras que reverberam no
impedimento ou atraso do atendimento, inicio do tratamento e/
ou do diagnoéstico, devido a grande demanda da covid-19, que
resultou em indmeras medidas prioritarias necessdrias, inclusive
que podem ser motivo para colocar os recursos para HIV em
segundo plano em prol de atender as demandas da pandemia.®

Da mesma forma, o medo, frequentemente associado a pan-
demia, pode piorar os transtornos mentais existentes e também
pode resultar em novos diagnosticos; ja a ansiedade estd associada
a ndo adesdo a terapia antirretroviral, corroborando no afasta-
mento os cuidados; a depressdo estd associada ao fracasso do
tratamento e contagens de células CD4 mais baixas. Uma satde
mental equilibrada diminui os riscos da nao adesdo e abandono
ao tratamento. Por isso, fornecer atendimento psicossocial precisa
ser garantido nos servicos de satide junto a medidas e a¢gdes con-
tinuas pelo fim do estigmatiza e preconceito a populagao-chave.'

CONCLUSAO

Diante dos dados expostos, fica claro que as agdes de cuidados
no tratamento e prevengdo do HIV e outras ISTs foram afetadas
pela pandemia de covid-19 e que os servigos de satde precisaram
adotar medidas de restricdo nos atendimentos ambulatoriais,
traduzidas com diminui¢do do niimero de consultas, diminui¢do
na rotina de testagem, mudancas nas atividades assistenciais e
educativas nos programas de satide, consultas de rotina canceladas
e/ou reagendadas, o que afetou a distribuicdo de medicamentos
as PVHIV, bem como na assisténcia prestada.
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Ademais, a busca por alternativas para contornar as dificul-
dades encontradas no servigo precisa ser constante, da mesma
maneira que a manuten¢do do acompanhamento préximo no
atendimento as PVHIV, com estratégias para levar informagao
e com agdes de educagio continuada, enfatizando os beneficios
da adesdo a TARV e medidas de preveng¢do do contagio, para
atingir a identificagdo dos sintomas, o diagndstico e tratamento
precoces da covid-19 e a prevencio de desfechos criticos ou fatais
pela coinfecgio com o virus. E crucial expandir o conhecimento
sobre os efeitos da covid-19 na infec¢ao pelo HIV nos niveis
local, regional e global, ndo somente para os pacientes, mas
também para os profissionais, através de educagio permanente
e atualizagdes frequentes.
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