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Tematica: promogao da saude, bem-estar e qualidade de vida.

Contribuigées para a disciplina: este estudo tem uma contribuigio
significativa para a ciéncia da enfermagem e da satide das mulheres
que vivem com HIV/aids, uma vez que, a partir dele, é possivel com-
preender experiéncias, narrativas e cuidados em satde. Além disso,
auxilia na atuagdo de crengas, valores, mitos e tabus que perpassam
geragbes dentro do ambiente familiar e impedem ou dificultam a
percepcdo positiva sobre o seu estado de salde. Ainda, contribui
para a obtengdo de novas evidéncias cientificas que estimulardo
pesquisas e praticas que permitirdo novas redes de apoio a popula-
¢do em diferentes contextos sociais.



Resumo

Introdugao: é importante que a equipe de enfermagem compreenda
as representagdes sociais do HIV/aids entre mulheres, pois isso torna
possivel fornecer cuidados de qualidade, respeitar as necessidades
das pacientes e facilitar a adogao de boas praticas de satde. Objetivo:
apreender as principais evidéncias cientificas quanto as representa-
¢oes sociais do viver entre mulheres adultas com HIV/aids. Materiais
e método: revisdo sistematica, com metassintese. Foram selecionados
estudos qualitativos e métodos mistos que avaliaram, baseados nateo-
ria das representagdes sociais, os discursos de mulheres adultas que
vivem com HIV/aids em periddicos ja publicados nas bases de dados
Scopus, Embase, BVS e SciELO, entre 2013 e 2023. Resultados: foram
identificados 2295 artigos. Apds a remocdo de duplicatas, 65 foram re-
visados, com 42 excluidos por ndo atenderem aos critérios especificos,
o que levou a 16 artigos para a andlise final. Os achados foram agrupa-
dos em duas categorias subdivididas nos temas: sexualidade, género,
estigmas, vulnerabilidades, métodos preventivos e adesdo as terapias
antirretrovirais. Consideragdes finais: as representagdes sociais do
HIV/aids melhoram consideravelmente a assisténcia de enfermagem,
reduzindo estigmas, aperfeigcoando a comunicagéo e oferecendo apoio
psicoldgico, o que resulta ainda em cuidado mais acolhedor e humani-
zado. Além disso, contribuem para novas estratégias de educagdo em
saude, planejamento de cuidados individualizados, empoderamento
nos espagos sociais e promogao eficaz na adesio aos tratamentos.

Palavras-chave (Fonte DeCS)
Sindrome da imunodeficiéncia adquirida; HIV; mulheres;
representagdes sociais.
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mujeres adultas: una metasintesis cualitativa

Resumen

Introduccion: es importante que el personal de enfermeria com-
prenda las representaciones sociales del VIH/SIDA entre las mujeres,
ya que esto permite proporcionar cuidados de calidad, respetar las
necesidades de las pacientes y facilitar la adopcidn de buenas practi-
cas de salud. Objetivo: Analizar las principales evidencias cientificas
sobre las representaciones sociales del vivir entre mujeres adultas
con VIH/SIDA. Materiales y método: Revision sistematica con meta-
sintesis. Se seleccionaron estudios cualitativos y de métodos mixtos
que evaluaran, desde la teoria de las representaciones sociales, los
discursos de las mujeres adultas que viven con VIH/SIDA en revistas
publicadas en las bases de datos Scopus, Embase, BVS y SciELO entre
2013 y 2023. Resultados: se identificaron 2295 articulos. Después de
eliminar duplicados, se revisaron 65, con 42 excluidos por no cumplir
los criterios especificos, lo que resultd en 16 articulos para el andlisis
final. Los resultados se agruparon en dos categorias subdivididas en
los siguientes temas: sexualidad, género, estigmas, vulnerabilidades,
métodos preventivos y adherencia a las terapias antirretrovirales.
Consideraciones finales: las representaciones sociales del VIH/SIDA
mejoran considerablemente los cuidados de enfermeria, reduciendo
el estigma, perfeccionando la comunicacién y ofreciendo apoyo psi-
colégico, lo que también redunda en una atenciéon mas acogedora 'y
humanizada. Asimismo, contribuyen a nuevas estrategias de educa-
cion paralasalud, ala planificacién individualizada de los cuidados, al
empoderamiento en los espacios sociales y a la promocion eficaz de
la adherencia a los tratamientos.

Palabras clave (DeCS)
Sindrome de inmunodeficiencia adquirida; VIH; mujeres;
representaciones sociales.



Social Representations of Living with HIV/AIDS among Adult
Women: A Qualitative Meta-Synthesis

Abstract

Introduction: Understanding the social representations of HIV/
AIDS among women is important for the nursing team, as it allows
them to provide quality care, respect patients’ needs, and facilitate
the adoption of best healthcare practices. Objective: To unders-
tand the main scientific evidence available on the social represen-
tations of living with HIV/AIDS among adult women. Materials and
Methods: This is a systematic review with meta-synthesis. Quali-
tative and mixed-methods studies were selected that evaluated,
based on the social representations theory, the statements of adult
women living with HIV/AIDS in journals published in the Scopus,
Embase, VHL, and SciELO databases between 2013 and 2023. Re-
sults: 2295 articles were found. After duplicate removal, 65 articles
were reviewed, with 42 being excluded as they failed to meet the
specific criteria, which resulted in 16 articles for the final analysis.
The findings were grouped into two categories subdivided into
the following themes: Sexuality, gender, stigmas, vulnerabilities,
preventive methods, and adherence to antiretroviral therapies.
Concluding remarks: Social representations of HIV/AIDS improve
nursing care considerably, reducing stigmas, improving communi-
cation, and providing psychological support, which also results in
more welcoming and humanized care. In addition, they contribute
to new health education strategies, individualized care planning,
empowerment in social spaces, and effective promotion of treat-
ment adherence.

Keywords (Source: DeCS)
Acquired immunodeficiency syndrome; HIV; women; social
representations.
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Introdugao

Desde que o Human Immunodeficiency Virus (HIV) foi descoberto em
1981, a epidemia da Acquired Immunodeficiency Syndrome (aids) afeta
a vida de milhares de pessoas. Estima-se que, desde o inicio, apro-
ximadamente 74,9 milhdes de pessoas tenham sido infectadas pelo
HIV no mundo e que existam aproximadamente 45,1 milhdes de pes-
soas que vivem com HIV, das quais 53 % sdo mulheres e meninas (1).

Observa-se ainda expansdo espacial e em nimero de individuos
infectados, através do processo de interiorizagdo, além do aumen-
to da concentragdo entre as camadas mais pobres (pauperizagdo),
do crescimento entre as mulheres e do consequente aumento da
transmissao vertical (2).

A epidemia de HIV/aids tem sido um dos maiores desafios de satde
publica nas Ultimas décadas, afetando milhGes de pessoas em todo
o mundo. Inicialmente, a doenca foi predominantemente associada
a homens que fazem sexo com homens e usuarios de drogas inje-
taveis. No entanto, ao longo dos anos, houve mudanga significativa
no perfil epidemiolégico da doenga, com aumento alarmante no nu-
mero de mulheres (1-3).

Por muito tempo, a incidéncia de infecgdes pelo HIV e, principal-
mente, do desenvolvimento da aids girou em torno dos chamados
“grupos de risco”, hoje a incidéncia tem apresentado crescimento
cada vez maior entre individuos heterossexuais, com consequente
feminizagdo das mulheres acompanhada do acometimento da po-
pulacdo de maior faixa etaria e do aumento da resisténcia as tera-
pias antirretrovirais (TARV) por falhas na adesdo ao tratamento (3).

Em muitos paises, ainda se tem uma visdo concentrada de infecgdo
apenas em grupos minoritarios e marginalizados pela sociedade em
geral. Os processos de prevencio, infecgdo, tratamento e reabilita-
¢do sdo complexos e, apesar dos avangos, ainda exige uma série de
combinagdes; entre diversos fatores estd a inclusdo da compreen-
sdo de representagbes sociais entre a populagdo feminina adulta
ante a doenca (4, 5).

Ateoria da representagdo social é pontuada por Moscovici como for-
ma de saber de senso comum, que busca compreender e comunicar
as crengas, imagens, simbolos, valores e atitudes compartilhados co-
letiva e conscientemente em um grupo, sociedade ou cultura (4-6).

Torna-se um fenémeno indispensavel para explicar os processos
cognitivos e as interagdes sociais, que orienta e organiza as condu-
tas e as comunicagdes, elaborando comportamentos e mantendo a
relacdo entre as pessoas por meio da comunicagéo (6).

Dessa forma, a enfermagem tem papel crucial na assisténcia inte-
gral e humanizada, ao desenvolver cuidados abrangentes em todas
as etapas do atendimento, desde o acolhimento até o desenvol-
vimento da confianga entre paciente e profissional. Na pratica da



enfermagem, é crucial reconhecer nio apenas as necessidades
fisicas, mas também as necessidades biopsicossociais, o que re-
sultard em um atendimento de exceléncia (7, 8).

A compreensdo da forma singular das vivéncias pessoais e in-
terpessoais das mulheres que vivem com HIV/aids sobre o mais
amplo contexto de sua sexualidade auxiliara leitores, equipe de
enfermagem e demais profissionais de satide no planejamento
e implementagdo de agbes assistenciais integrais. Definiu-se,
portanto, como objetivo deste estudo apreender, na literatura
cientifica, as representagdes sociais entre mulheres adultas que
vivem com HIV/aids.

Materiais e método

Trata-se de revisdo sistematica, com metassintese, realizada na
disciplina de Fundamentos tedricos, histéricos e filoséficos do
cuidar pelo programa associado de pds-graduagido em enferma-
gem da Universidade de Pernambuco e da Universidade Esta-
dual da Paraiba, Brasil.

Seguindo as recomendagdes do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses — Prisma 2020 (9), a
revisdo utilizou a metodologia de metassintese qualitativa para
examinar a literatura relevante. O protocolo foi registrado no
Prospero sob o nimero CRD42022374651, dispensando a neces-
sidade de aprovagdo por comité ético, o que facilita o registro e
garante a confiabilidade das informagdes prestadas (10).

A primeira etapa utilizou a estratégia PICo do Joana Briggs Insti-

7

tute para revisdes sistematicas qualitativas, em que “P” é parti-

((ln

cipantes (mulheres adultas); “I”, fendmeno de interesse (quais as
representagdes sociais) e “Co”, contexto (mulheres com HIV/aids).
As bases de dados pesquisadas foram Scopus, Embase, BVS e
SciELO, entre 2013 e 2023. Os resultados foram exportados para
o Mendeley para a remocgdo de duplicatas e para o gerenciamen-

to das referéncias textuais.

A escolha de descritores especificos, como HIV, aids, feminization,
women e social perception foi crucial para que a pesquisa se tor-
nasse abrangente e precisa. Esses termos permitiram uma busca
especifica e eficiente nas bases de dados, o que garantiu que os
estudos selecionados fossem relevantes para o tema em questao.

A utilizagdo dos operadores booleanos AND e OR também foi
uma estratégia eficaz para combinar diferentes descritores e
melhorar os resultados da pesquisa. A combinagdo de “HIV”
AND “women” pode resultar em estudos especificos sobre a ex-
periéncia das mulheres com HIV/aids, enquanto “aids” AND “fe-
minization” pode aumentar a busca para incluir estudos sobre a
feminizagdo da epidemia em geral.

Representagdes sociais do viver com HIV/aids entre mulheres adultas: metassintese qualitativa
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O termo “percepgio social” em vez de “representagdes sociais” foi
decisdo estratégica para preencher alacuna nos descritores de sau-
de. Isso porque a auséncia do termo “representagdes sociais” como
descritor nas bases de dados de satide durante o periodo de busca
poderia limitar a busca por estudos relevantes.

Dessaforma, a “percepgéo social” tem como objetivo capturar as per-
cepgdes e respostas de individuos e grupos com relagdo ao HIV/aids
e afeminizagdo da epidemia. Percepgao social e representagio so-
cial sdo conceitos interligados (7, 8).

A percepgdo social é amaneira como interpretamos nossas impres-
sOes a respeito de outras pessoas e como fazemos inferéncias a
respeito delas, enquanto representagio social se refere as formas
como individuos e grupos constroem e compartilham significados
sobre fendmenos sociais, incluindo doengas. Esses conceitos se in-
fluenciam mutuamente e sio essenciais para entender dinamicas
sociais e promover inclusio (7, 8, 11).

Segundo Jodelet, a percepgio social esta ligada as representagdes
sociais, que sdo formas de conhecimento que surgem em ambien-
tes sociais e culturais. Elas combinam elementos afetivos, mentais e
sociais, ajudando as pessoas a compreenderem e atribuirem signi-
ficado aos eventos e aos objetos ao seu redor. Assim, a inclusdo do
termo “percepgdes sociais” é relevante para corrigir lacunas na lite-
ratura sobre as representagdes sociais, aumentar o conhecimento e

apoiar futuras pesquisas (12).

Os artigos foram selecionados com base na relevancia dos papéis
das representagdes sociais de mulheres com HIV/aids no contex-
to urbano e/ou rural. Os estudos deveriam incluir apenas mulheres
adultas acima de 18 anos na populagdo em geral e ser desenvolvidos
em paises de baixa, média e alta renda.

Adotaram-se como critério de inclusdo os estudos que abordavam as
representagdes sociais da mulher nos mais diversos quesitos relacio-
nados aos estigmas, as vulnerabilidades, a vida e a protegdo sexual,
ao uso de alcool, adrogas, a percepgdo dos testes e aos tratamentos
antirretrovirais em seus diferentes contextos biopsicossociais.

Nao houve exclusdo a priori de nenhuma abordagem metodolégica,
por exemplo, localizagdo geografica e temporal. Estudos realizados
no Brasil foram abordados levando em considerago as particulari-
dades do contexto sanitario brasileiro, tendo em vista que, dado o
contexto social em que as experiéncias sdo vividas, as influéncias,
escolhas e preferéncias das pessoas em estudo sio foco objetivo
desta pesquisa.

Os artigos foram excluidos com base nos seguintes critérios: artigos
que tivessem fuga ao tema, teses, dissertagdes, resenhas, artigos de
opinido, revisdes de literatura e livros; estudos que tivessem produ-
¢Ses mistas com homens, com definicdo de mulheres transgénero



(travesti, mulher transexual, aravanis, hijras, metis etc.); mulhe-
res jovens, com faixa etaria abaixo da maioridade penal imposta
pelo pais de estudo; mulheres gravidas e puérperas foram ex-
cluidas também do estudo, devido ao contexto de vulnerabilida-
de existente narelagdo mae-concepto; artigos que trabalhassem
com intervengdes de diversas areas do conhecimento e/ou pro-
fissionais ndo foram incluidos nesta revisao.

A triagem inicial focou em artigos sobre representagdes ou per-
cepgdes sociais, consideradas sindbnimos de crengas sociais em
sentido amplo. Para a andlise do material, foi utilizada a analise
de contetido de Bardin, dividida em pré-andlise, exploragio do
material e tratamento dos resultados. As categorias foram defi-
nidas em reunides de grupo, com interpretagao reflexiva e criti-
ca, baseando-se na experiéncia dos pesquisadores na teoria da
representagio social Bardin (13).

Representagdes sociais do viver com HIV/aids entre mulheres adultas: metassintese qualitativa - -- - --

No total, 2295 artigos foram recuperados (2255 da PubMed,
29 da Lilacs e 11 da SciElO). Apés remover duplicados e aplicar
critérios de inclusdo e andlise por titulo e resumo, restaram 65
artigos, dos quais 42 foram excluidos por ndo atenderem aos
critérios especificos apds a leitura na integra de todo o material
e 7 ndo estavam disponiveis, o que resultou em 16 artigos para
compor esta revisdo.

Figura 1. Etapa de selegdo dos estudos. Prisma, 2020 (n = 16)
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Fonte: elaboragio prépria.
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Resultados

Os estudos indicam que afeminizagdo do HIV/aids é influenciada por
desigualdades de género, raga, etnia, classe e valores morais em di-
ferentes contextos socioculturais (6, 7). A Tabela 1 esquematiza a ca-
tegorizagdo dos artigos conforme identificagdo do artigo, ano e pais
de publicagio, objetivo do estudo, métodos e conclusio/desfecho.

A feminizagdo do HIV/aids é um fenémeno complexo que reflete
as profundas desigualdades de género, raga, etnia, classe e valores
morais presentes em diferentes contextos socioculturais. Este en-
saio busca explorar como essas desigualdades influenciam a disse-
minagdo do HIV/aids entre as mulheres, destacando a necessidade
de abordagens multifacetadas para combater a epidemia de manei-
ra eficaz (6, 7, 11).

Tabela 1. Caracteristicas dos estudos primarios incluidos na metassintese, Recife, Pernambuco, 2023

ID Ano e pais Objetivo do estudo Métodos Conclusio/desfecho
Investigar a percepgao , . O estudo revelou que mulheres
. . N Métodos mistos, - .
de risco de infecgdo pelo . casadas ndo se consideram
entrevista Lo . .
A1 2013 HIV e os comportamentos . vulneraveis ao HIV/aids devido
. . semiestruturada (n
(14) Brasil preventivos de mulheres .- ao casamento, o que as coloca
N =60) e andlise do .
casadas com relagdo a . . em risco por crengas, valores e
L . discurso de Bardin. - R
feminizagdo da aids. questdes de género.
Elaborar um modelo o . . .
. . . | Qualitativo, entrevista | As mulheres minimizam o risco
representativo da interagio . . ~ .
. semiestruturada (n = de HIV/aids em relagdes pessoais,
A2 social de mulheres - .
2022 . 17), analise comparativa | adotando comportamentos
(15) . expostas ao HIV/aids, . .. . . . .
Brasil L no interacionismo sexuais de risco sob umaideologia
focando nos significados T
simbdlico e Grounded conservadora e um contexto
que essas mulheres . .
. . Theory. patriarcal e sexista.
atribuem a essa vivéncia.
ualitativo, entrevistas i,
Q . O status positivo para HIV/
. semiestruturadas e .
Examinar como as - aids causa grande dano moral,
ndo estruturadas .
A3 2019 mulheres enfrentam o - gerando desrespeito, problemas
- ) ) (n =33), andlise de o R
(16) Indonésia estigma associado ao HIV/ . . psicolégicos e discriminagdo de
; discurso e teoria do . . ,
aids. . familias, autoridades de saliide e
reconhecimento de .
sociedade.
Axel Honneth.
Refletir sobre as
experiéncias quotidianas " . A analise das falas demonstra
. Qualitativo, entrevista L.
no contexto das relagdes . comportamentos e praticas que as
A4 2020, L semiestruturada . . .
; sociais vividas por i tornam mais vulneraveis associadas
(17) Mogambique (n=20), anélise de R . . .
mulheres pobres e , L. as questdes de género, salide,
. , contetido tematico. s
infectadas pelo virus do cultura e tradigao.
HIV.
Descrever os aspectos A adesdo as TARV tem base em
A 201 socioculturais relacionados | Qualitativo, entrevistas | diversos fatores socioculturais. Os
(185) Ch'I7e a adesdo de mulheres ao (n=16), andlise de mais relevantes para os autores
i . . . - ~ B L
tratamento antirretroviral contelido tematico. sdo a satisfagdo vital, o imaginario
para HIV/aids. sobre o HIV, entre outros.




ID Ano e pais Objetivo do estudo Métodos Conclusio/desfecho
, . A andlise revelou diferengas
. Métodos mistos, ~ .
Analisar o modo como a . na percepgao da aids entre os
. entrevista . .
A6 2019 aids se configura sob o . grupos. Além disso, mostrou que o
. L semiestruturado (n = . ~
(19) Brasil olhar de mulheres indias e .- conhecimento sobre a prevengao
o indi 164), andlise textual ndo garante a adogdo de praticas
ndo indias. i
IRaMuTeQ. gare sdodep
preventivas.
As representagdes hegemonicas
Apreender as Métodos mistos, do inicio da epidemia de aids
A7 2016 representagdes sociais teste da associagdo continuam a perpetuar informagdes
(20) Brasil sobre a aids construidas livre de palavras (n = equivocadas sobre a doenga,
por mulheres privadas de 174), analise textual contribuindo para umaimagem
liberdade. IRaMuTeQ. ameagadora, preconceituosa e
discriminatéria.
O estudo analisacomo o
. entendimento sobre HIV/aids
Analisar os processos - .
o . entre mulheres ativistas esta
de empoderamento Qualitativo, entrevista
A8 . fundamentado em lutas por
2020 relacionados ao acesso estruturada (n = 70), o,
(21) Lo s - ; direitos a satide. Destaca como o
Africado Sul | inicial as TARV afetaram andlise de contetido
. ~ . empoderamento dessas mulheres
aimplementagdo tematico. . . -,
pode influenciar positivamente
subsequente destas. .
as percepgdes e tratamentos de
saude.
As percepgoes de vulnerabilidade
Identificar os obstaculos Qualitativo, avaliagdo entre mulheres variam: algumas
Ag 201 enfrentados por antropoldgicarapida(n | se sentem protegidas em
(22) B 57,| profissionais do sexo =37), técnicas da relacionamentos estaveis, ja outras
rasi . ~ o Lo . <
feminino na prevencéo e etnografia e diario de veem maior risco de infec¢do pelo
diagnéstico do HIV. campo. HIV em contextos pessoais do que
na prostituigao.
As representagdes sociais das
. o . mulheres revelam vulnerabilidade,
Explorar as experiéncias Qualitativo, entrevistas ~ . -
A . . exclusdo social, questdes de
A0 2020 de violéncia de género na semiestruturadas . . .
. s, - género, baixa escolaridade,
(23) Brasil trajetéria de mulheres que | (n=160), andlise de .
. , L. dificuldades no trabalho, acesso
vivem com HIV. contelido tematico. L,
precério a salde e falta de
seguranga.
As representagdes baseadas em
Entender como as o . . .
Qualitativo, questdes de género, sociedade
mulheres com HIV . . .
A1 2020 o semiestruturadas (n = patriarcal e heteronormativa
. constroem significados . . . - .
(24) Brasil A 5), andlise de discurso e | dificultam as praticas de cuidado e
sobre suas experiéncias o A
. S mapas dialégicos. a assisténcia a satide das mulheres
apoés o diagndstico. .
pelo HIV/aids.
. . O estudo destaca a correlagdo
Analisar arede social de o , .
. Qualitativo, método entre contextos de vulnerabilidade
uma mulher com HIV/aids, . . -
A2 2013 o de estudo de caso, e impacto do diagnéstico de HIV/
. focando nos significados . . . .
(25) Brasil - W 2 entrevista e construgdo | aids, explorando no discurso
sdo atribuidos as mudangas o . -
. - . de um mapa de rede. significados e criando redes sociais
em suas interagdes sociais. . . .
para ajudar a viver com o virus.
. S As representagdes sociais em
Analisar experiéncias de .
. o . mulheres tém como pano de fundo
mulheres com HIV/aids em Qualitativo, entrevista .
A13 . . arelagdo com comportamentos
2018 seus relacionamentos, com | semiestruturada (n = ..
(26) . . . - , sexuais impregnados de
Brasil foco nas praticas sexuais 17), anélise de contetido

seguras e cuidados de
saude.

tematico.

preconceitos e doutrinas
associados a epidemiadaaidse a
normatizagdo da sexualidade.
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ID Ano e pais Objetivo do estudo Métodos Conclusio/desfecho
. I . Andlise de discursos midiaticos
Analisar como as Qualitativo, andlise B
A S . no pais marcam campanhas
A4 2015 campanhas de género na socioldgica do discurso . . L
(o s - . , dotadas de ideologias patriarcais
(27) India midia moldam percepgbes | em diversos veiculos . -
) e e contribuem para as percepgdes
sobre HIV/aids. midiaticos (n = 25). .. .
sociais acerca do HIV/aids.
Os autores concluem que a cultura
Investigar como os contemporanea é influenciada por
meios de comunicagido o .- um histérico continuo de relagdes
Qualitativo, anélise "
retratam e perpetuam as S . de poder, estereétipos sobre
Ais 2018 . L sociolégica do discurso . .
, representagdes sociais do . . raga, género e classe, impactando
(28) Canada . . em diversos veiculos . -
racismo e as desigualdades midiaticos diretamente nas representagdes
A idiaticos. L
de género em pessoas que sociais, principalmente, nas
vivem com HIV. praticas e atividades de prevengdo
e adesdo medicamentosa.
Métodos mistos, . ,
. . L E possivel observar que as
Examinar a prevalénciae os | questionario . L
. . . representagdes sociais tém forte
fatores sociodemograficos | semiestruturado (n L S
A16 2013 . R ) ligagdo com violéncia sexual
N ligados as violéncias =600), teste qui- . . L .
(29) Quénia L . influenciaram significativamente
por parceiro intimo em quadrado, regressao N
o 21 na adesdo ao tratamento
mulheres com HIV. logistica e analise de o -
X quimioprofilatico.
contetdo.

Fonte: elaboragdo propria.

O Brasil foi o pais mais destacado em estudos qualitativos com g
(56,25 %). Outros paises com um estudo cada (6,25 %) foram Africa
do Sul, Mogcambique, Indonésia, Chile, india, Canadé e Quénia. Em
termos de anos de publicagdo, 2020 liderou com 25 %, seguido por
2013 com 18,75 %.

Os anos 2017, 2018 e 2019 tiveram 12,5 % cada, enquanto 2015, 2016
e 2022 tiveram 6,25 % cada. Nos 16 estudos, 1398 mulheres foram
entrevistadas: 12,5 % analisaram discursos midiaticos, 25 % usaram
métodos mistos e 62,5 % foram pesquisas qualitativas.

Foram entrevistadas um total de 1398 mulheres nos 16 estudos des-
ta revisdo. Quanto aos métodos de investigagdo adotados nos es-
tudos, duas pesquisas se caracterizaram pela andlise de discursos
midiaticos (12,5 %), quatro estudos utilizaram os métodos mistos
(25 %) e dez abordaram pesquisas qualitativas (62,5 %).

O artigo identificou duas categorias principais nas experiéncias
das mulheres: sexualidade, estigmas e vulnerabilidades; e métodos
preventivos e protocolos assistenciais. Revela trés dimensdes prin-
cipais: informagdo, imagem e atitude, e dois processos sociocog-
nitivos: objetivagio e ancoragem. Destaca uma complexa rede de
crengas e valores que influenciam comportamentos e iniciativas em
sexualidade, saude e trabalho, impactando prevengao, tratamento
e aceitagdo socia, conforme a Tabela 2.



Tabela 2. Categorias e subcategorias dos estudos encontrados, Recife, Pernambuco, 2023.

Artigos

. Contexto das representagoes
relacionados

Categorias/subcategorias

A1; A2; A3; Ag; Ag; | Transmissao do HIV; perda do interesse

Sexualidade A o .
A10; A11; A13; A16. | sexual; violéncia, prostituicdo e culpa.

A3; Ag; A6; A7; A8; | Existencialismo, relagbes afetivas
Ag; A1o; A12; A13; | fragilizadas; direitos sexuais e
A14; A1s; A16. reprodutivos.

Categoria 1 Género e
A sexualidade como | estigmas
fator de vulnerabilidade

Relacionamentos extraconjugais;

A1;A3;A4; A6 A7 | . . N .
situagdo econémica e social; cultura e

Vulnerabilidades Ag; A12; A13.
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tradigao.
Falta de conhecimento sobre o
Categoria 2 Métodos A2; As; A1o; Ag; diagnostico; compreensdo sobre
Conhecimento, adesio | Preventivos A14; A16. aids versus HIV; adesdo ao uso de
e representagoes preservativo.
quanto aos métodos Consciéncia sobre adesdo
preventivos e as TARV | TARV As; A11; A16. medicamentosa; efeitos adversos das

medicagdes e abandono.

Fonte: elaboragdo propria.

A alta concentragdo de pesquisas sobre HIV/aids em mulheres
em paises subdesenvolvidos é motivada por questdes sociais,
culturais e econdmicas dessas areas. Entender as representagdes
sociais sobre mulheres com HIV/aids é essencial para examinar as
dindmicas de satide-doenga e os estigmas que impactam a equi-
dade no cuidado. Politicas publicas que desconsideram essas
representagdes sociais podem falhar ou ser prejudiciais (13, 30).

Portanto, é pertinente para os enfermeiros e para os formulado-
res de politicas de satde incorporar esse entendimento em suas
praticas e estratégias. Além disso, a inclusdo de mulheres que vi-
vem com HIV/aids no desenvolvimento de politicas e programas
pode garantir que suas vozes e experiéncias sejam consideradas,
o que resultaem intervengdes mais eficazes, justas e acolhedoras.

Discussao

Categoria 1. A sexualidade como fator de
vulnerabilidade

Subcategoria 1. Significados sobre a sexualidade de mulheres
que vivem com HIV/aids

As mulheres entrevistadas reconhecem que a principal forma
de contaminagdo pelo HIV é por relagdes sexuais desprotegidas
(11-23). No entanto, ha desconhecimento sobre outras formas de
infecgdo, o que complica as relagdes humanas e contribui para o
sigilo e para a propagacdo errada sobre o virus (30).
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A perda de interesse sexual apoés a descoberta de uma infecgao e
os sentimentos associados refletem uma doenga histérica entre as
mulheres. Essa questdo ndo é resultado de uma epidemia recente,
mas da demora em reconhecer a mulher como vulneravel e sexua-
lizada (10-14).

A sociedade frequentemente reduz a figura da mulher a papéis
tradicionais como reprodutora e responsavel pelo lar, submetendo-
as ao poder patriarcal. Essa visdo silencia tanto suas vozes quanto
as discussoes sobre doengas sexualmente transmissiveis entre
mulheres (14-16).

O enraizamento do pensamento natural sobre a mulher e a desco-
berta do HIV/aids geraram tensdes na percepgdo coletiva sobre a
doenga e sobre a representagdo feminina. Em sociedades domina-
das e com represalias ao ativismo feminino, essas relagdes de po-
der dificultam a mudanga da consciéncia social sobre infecgdes pelo
HIV e o desenvolvimento da doenga (14, 15, 21).

Parajodelet, os valores morais e as normas culturais também influen-
ciam a feminizagdo do HIV/aids. Em muitas culturas, a sexualidade
feminina é cercada de tabus e estigmas, o que dificulta a discussio
aberta sobre praticas sexuais seguras e sobre abusca por servigos de
saude sexual e reprodutiva (31). Além disso, em algumas sociedades,
as mulheres sdo responsabilizadas pela transmissdo do HIV, o que
agrava ainda mais sua marginalizagdo e vulnerabilidade (32).

O estigma associado ao HIV/aids pode levar ao isolamento social e
a discriminagdo, impedindo que as mulheres busquem o tratamen-
to necessario. Além disso, em algumas sociedades, as mulheres sdo
responsabilizadas pela transmissao do HIV, o que agrava ainda mais
sua marginalizagdo e vulnerabilidade (33-38).

Em areas geograficas com menor poder aquisitivo e desigualdades
sociais, discursos comuns sugerem que mulheres heterossexuais
em casamentos “estaveis” tém percepgao parcial ou nula de risco de
infecgdes. Esse status de “sem risco” associado a esses casamentos
criafalsa seguranga (21, 22, 32-35).

Em nagdes com um contexto patriarcal acentuado, o risco de HIV e
outras condi¢des de salde estd ligado a varias formas de violéncia
contra mulheres e violagdes de direitos humanos. A violéncia do-
méstica, especialmente entre parceiros intimos, é global e eleva o
risco de problemas de salde fisicos, psicolégicos e sexuais, incluin-
do infec¢des sexuais (14-16, 20).

As mulheres, especialmente de grupos marginalizados, enfrentam
multiplas discriminagdes devido a interseccionalidade de género,
raga, etnia, classe e valores morais, levando a maior vulnerabilidade
ao HIV e a piores resultados de satde (20-24).

Portanto, é essencial adotar abordagem interseccional ao abordar a
feminizagdo do HIV/aids, reconhecendo e combatendo as multiplas
formas de opressédo que contribuem para essa epidemia.



Dessa forma, a enfermagem tem protagonismo relevante na sad-
de da mulher ao fornecer as mulheres que vivem com HIV/aids
uma abordagem mais holistica, considerando fatores culturais,
crengas e valores. Agdes de promocao de satide devem ser cul-
turalmente sensiveis e envolver ativamente os parceiros, princi-
palmente nas consultas, para fortalecer o apoio mutuo e melho-
rar a adesdo a praticas de saude.

Subcategoria 2. Representagées de género,
estigma e vulnerabilidade do HIV/aids

Nesta subcategoria, nos artigos, é discutida aabordagem das vul-
nerabilidades sociais de pessoas que vivem com HIV. O status so-
rolégico ainda é fortemente estigmatizado, levando a isolamento
social e preconceito. Esses fatores influenciam negativamente a
qualidade de vida e o enfrentamento das pessoas portadoras do

virus (3, 15-19).

As desigualdades relacionadas ao HIV/aids em mulheres envol-
vem multiplos aspectos que comprovam a maior vulnerabilida-
de de grupos marginalizados. Embora o tratamento desigual seja
uma realidade para todas as pessoas que vivem com HIV/aids, a
literatura aponta que as mulheres sofrem maior discriminagio

(14-20, 36).

Frequentemente, a literatura internacional aborda a experiéncia
do estigma entre homens e mulheres, mas destaca que a rejei-
¢do é maior entre as mulheres. Isso inclui desigualdades sociais,
menor acesso a cargos importantes e bem remunerados, e va-
rios tipos de violéncia, como fisica, sexual, de género e verbal,
especialmente por parte de parceiros intimos (25, 26, 36-39).

Outrossim, conclui que as mulheres que vivem com HIV séo al-
tamente vulneraveis aos impactos negativos ante a doenga, uma
vez que o diagnostico traz consigo problemas inter-relaciona-
dos, refletindo diretamente na rejeigdo, isolamento e exclusdo
social, o que torna fragil as relagdes entre familias, comunidade
e ambientes frequentados (14, 20-22).

A feminizagdo da epidemia foi silenciada e vista como um pro-
cesso em que diversas mulheres heterossexuais marginalizadas
comegaram a ganhar espago, preocupagao e cuidados. Esses gru-
pos incluem profissionais do sexo, mulheres privadas de liberda-
de, indigenas, pessoas com deficiéncias e idosas (14, 20-22).

A revisdo aponta a relagdo das mulheres com as representagdes
sociais construidas entre diferentes comunidades socioculturais
(18-23, 41-43). Esse silenciamento de vozes femininas ocorre nos
discursos sobre HIV/aids, alinhando-se aos pensamentos de socie-
dades ocidentais. Mesmo com vulnerabilidades distintas, ser mu-
lher combinado a fatores econdmicos, politicos, sociais e culturais
influencia os pensamentos sociais e as estratégias de satide (35-40).

Representagdes sociais do viver com HIV/aids entre mulheres adultas: metassintese qualitativa
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A convivéncia com o HIV é marcada pela incompreenséo sobre o
virus e sobre a aids, levando a autopercepcio negativa de salde e
a doengas mentais como ansiedade, depressdo, fobias e constran-
gimentos. Em mulheres, as desigualdades de género agravam a si-
tuagdo, impactando negativamente o aporte financeiro dentro do

lar (35-41).

Nos estudos (20-24), o diagndstico é cercado de dificuldades, e a
falta de emprego ou renda agrava essa situagio. Trabalhar nio é
apenas oficio, mas forma de empoderamento, luta por direitos e
enfrentamento das desigualdades (38-43).

Apesar dos avangos que melhoram a expectativa e qualidade de
vida para pessoas com HIV/aids, o estigma ligado a doenga ainda
afeta negativamente o bem-estar e a eficacia das terapias e formas
de prevengdo. Tornando o diagnoéstico altamente traumatizante,
desvalorizando os individuos e alimentando processos sociais pre-
judiciais, como a ndo adesdo ao tratamento e a falta de aceitagdo da

condigdo (33, 40-45).

Os enfermeiros sdo essenciais para fortalecer a adesdo, o cuidado e
a educagdo em saude principalmente no ambito da atengdo prima-
ria, pois, nesse espago, o enfermeiro possui mais autonomia para
a geragdo de politicas pUblicas inclusivas, impactando diretamente
na prevencao do HIV/aids entre mulheres.

Estratégias como campanhas educativas, consultas e formulagio
de politicas para atender as necessidades das mulheres sdo formas
de encorajar e empondera-las em espagos sociais e no protagonis-
mo do seu estado de salde.

Categoria 2. Conhecimento, adesio e representagées quanto aos
métodos preventivos e as TARV

O HIV/aids entre mulheres é um problema de satde publica que
requer atengdo as estratégias de prevengdo e promogio da sau-
de. A feminizagdo da doenga envolve a compreensio do processo
saude-doenga, das relagdes socioecondmico-culturais de género e
vulnerabilidade, e das experiéncias cotidianas. Também é essencial
considerar a evolugdo do diagnéstico e do tratamento ao longo do
tempo (15, 26, 27).

A aceitagdo da doenca e da terapia é influenciada pelo contexto so-
ciocultural, conforme a teoria das representagdes sociais. A adesio
ao tratamento é um processo dindmico e multifatorial que engloba
aspectos fisicos, psicoldgicos, sociais, culturais e comportamentais.
A autopercepgdo negativa de salde, o esquecimento das medica-
¢Oes, o mal-estar fisico e emocional e as muitas atividades dificul-
tam a adesdo terapéutica (18, 47- 49).

A percepgdo social sobre medicagdes antirretrovirais frequente-
mente apoia conceitos erréneos sobre a relagdo custo-beneficio



dessas terapias. Isso ocorre devido a percepgio de efeitos cola-
terais excessivos e interagbes medicamentosas adversas (42-44).
O estigma em torno das terapias medicamentosas frequente-
mente sobrepde-se ao estigma relacionado ao comportamento
sexual negativo em mulheres e minorias sexuais/género (45-49).

A baixa adesdo ao uso da TARV é uma ameaga ao tratamento do
HIV, comprometendo a efetividade em longo prazo, favorecen-
do a disseminagdo de virus resistentes, impactando as politicas
publicas e o sistema de salde (14-20, 40-44).

Nos artigos selecionadas desta revisao, o estigma relacionado a
infeccdo do HIV nas mulheres resulta em maior solidao e baixa
adesdo a TARV, comirregularidade em 65,2 % das entrevistadas,
aumentando a vulnerabilidade ao adoecimento e a retroconta-
minacio. E pertinente que profissionais de satide, especialmen-
te os enfermeiros, investiguem diferentes cenarios para analisar
comportamentos e adesdo ao tratamento, planejando agbes e
estratégias eficazes de intervengdo (18, 43-46).

A partir da concepgdo dos estudos de Jodelet (31), quando rela-
cionamos as representagdes sociais e a adesdo ao tratamento,
destaca-se que o individuo, ao organizar uma visio coerente
para o seu objetivo de vida, constréi ou adota representagdes
sobre o fendmeno, que se constituem em um saber pratico e que
guiam as agdes e 0s seus comportamentos ante a doenga (48, 49).

A integracdo de representagdes nas praticas de salde e nos
esforgos preventivos e educativos pela equipe de enfermagem
pode reduzir os efeitos adversos e o estigma do tratamento para
mulheres, principalmente em espagos dedicados a satide da mu-
Ilher e ao tratamento de doengas sexualmente transmissiveis.
Isso facilita interagdes sociais e comunitarias, além de promover
atrocadeinformagdes e experiéncias no cuidado e autocuidado.

Consideragoes finais

Conclui-se que a metassintese qualitativa dos estudos permitiu
a breve compreensdo sobre as possiveis representagdes sociais
em todo mundo, sendo de maior relevancia para a aproximagao
do fendmeno do HIV/aids em mulheres.

Por meio da exploragdo detalhada dos resultados encontrados
na literatura nacional e internacional, obtiveram-se as diversas
representagdes sociais em mulheres que vivem com HIV/aids
realizada neste estudo.

Para tal, evidenciou-se a necessidade de estudos mais aprofun-
dados acerca da tematica, sobretudo em diregio ao processo da
representagio social que estd ancorado nos medos, nos estig-
mas e no sentimento de culpa causados pela doenca e suas for-
mas de superagdo dentro de um contexto social.

Representagdes sociais do viver com HIV/aids entre mulheres adultas: metassintese qualitativa
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Entre os grupos mais vulneraveis estdo as mulheres, que enfrentam
ndo apenas as complicagdes médicas da doenga, mas também uma
série de barreiras sociais e culturais que podem dificultar o acesso
ao tratamento e ao suporte adequado.

Nesse contexto, a equipe de enfermagem desempenha papel cru-
cial no cuidado dessas mulheres, oferecendo um suporte que vai
além do tratamento médico e abrange aspectos emocionais, sociais
e culturais.

Esta revisdo explora também como a equipe de enfermagem pode
ajudar as mulheres que vivem com HIV/aids por meio daidentificagdo
e comparagdo das representagdes sociais relacionadas ao cuidado,
promovendo atendimento sensivel, respeitoso e multiprofissional.

Cuidar de mulheres com HIV/aids exige uma abordagem multipro-
fissional que inclua enfermeiros, médicos, psicélogos, assistentes
sociais e outros profissionais de satde. Essa integragio é vital para
tratar sintomas fisicos, além dos impactos psicolégicos e sociais.
Enfermeiros possuem papel-chave na coordenagdo desse cuidado,
gragas a sua proximidade com pacientes e a capacidade de oferecer
suporte continuo e holistico.

Além disso, essas mulheres tém necessidades especificas que a
equipe de enfermagem deve atender, como cuidados reprodutivos,
apoio emocional e gestdo de comorbidades. A avaliagdo continua e
a comunicagdo empdtica sdo essenciais. E todos os profissionais de
saude devem superar barreiras como medo do julgamento e falta
de recursos financeiros para prestar uma boa assisténcia.

Para cuidados eficazes, é vital que desenvolvam pensamento critico
e participem de educagdo continuada e treinamentos especificos,
fomentando uma cultura de reflexdo e aprendizado dentro das ins-
tituicdes académicas e de saude. Isso envolve valorizar as experién-
cias das pacientes e trata-las com dignidade e compaixao.

A sensibilidade cultural é essencial, pois as pacientes podem ter di-
ferentes contextos socioculturais que influenciam suas percepgdes
da doenga. A equipe de enfermagem deve adaptar suas abordagens
para atender as necessidades culturais e individuais de cada paciente.

O estigma e a discriminagdo também afetam negativamente a satide
das mulheres com HIV/aids de acordo com os resultados. A equipe
de enfermagem tem papel importante na superagio dessas barrei-
ras, promovendo conscientizacdo, sensibilizacdo e ambientes de
cuidado inclusivos.

A equipe de enfermagem deve reconhecer e superar seus precon-
ceitos. Além disso, o apoio emocional e psicolégico é essencial no
cuidado dessas mulheres, e pode ser oferecido por meio de aconse-
lhamento, grupos de apoio e encaminhamentos. Esse suporte ajuda
na adesdo ao tratamento, no enfrentamento diario e na melhora da
qualidade de vida.



E, por fim, a educagdo e o empoderamento das pacientes sio
pecas-chave que a enfermagem pode utilizar para o cuidado de
exceléncia em mulheres vulneraveis. A equipe de enfermagem
pode educar sobre a doenga, sobre os tratamentos e sobre a
prevengdo. Assim, o empoderamento envolve desenvolver habi-
lidades e conhecimentos para decisdes informadas sobre satde,
além de promover a autogestdo, a participagdo no cuidado e o
apoio na defesa de direitos.
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