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RESUMO

Objetivo: O presente trabalho tem por objetivo elaborar uma revisdo de escopo para avaliar as
evidéncias da sindrome da imunodeficiéncia adquirida na constru¢cdo de um protocolo de manejo
clinico na atencao priméria a salde. Método: Trata-se de uma reviséo de escopo que contribui para o
aprofundamento do conhecimento sobre o tema, possibilitando a identificacdo de espacos de
conhecimento sobre o fenbmeno em estudo. Serdo utilizados os principios do protocolo de revisao de
escopo através de suas fases de construgdo, conforme orientacdo do Manual da JBI (Joanna Briggs
Institute). A busca sera realizada através das bases de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
PUBMED e fonte de Literatura Cinzenta — Google Académico, Manuais do Ministério da Saude e
Organiza¢@o Mundial da Saude, sendo selecionados conforme critérios de inclusédo e exclusdo preé-
definidos. Apresentacdo e Interpretacdo dos resultados: Os dados serdo sintetizados de forma
descritiva e resumidos de forma narrativa, para descricdo dos resultados tabulados e mapeados,
descrevendo como eles se relacionam com o objetivo e a questao da revisao.

PALAVRAS-CHAVE: Sindrome da imunodeficiéncia adquirida. Protocolos. Manejo clinico. Atencéo
primaria.

ABSTRACT

Objective: This study aims to develop a scoping review to evaluate the evidence of acquired
immunodeficiency syndrome in the construction of a clinical management protocol in primary health
care. Method: This is a scoping review that contributes to the deepening of knowledge on the subject,
enabling the identification of areas of knowledge about the phenomenon under study. The principles
of the scope review protocol will be used through its construction phases, as guided by the Joanna
Briggs Institute (JBI) Manual. The search will be conducted through the databases of the Virtual
Health Library (VHL), PUBMED and Grey Literature source - Google Scholar, Manuals of the Ministry
of Health and World Health Organization, being selected according to predefined inclusion and
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exclusion criteria. Presentation and interpretation of results: Data will be synthesized descriptively and
summarized in narrative form to describe the tabulated and mapped results, describing how they
relate to the aim and question of the review.

KEYWORDS: Acquired immunodeficiency syndrome. Protocols. Clinical management. Primary care.

RESUMEN

Objetivo: Este estudio pretende desarrollar una revisién de alcance para evaluar la evidencia sobre el
sindrome de inmunodeficiencia adquirida en la construccion de un protocolo de manejo clinico en
atencion primaria de salud. Método: Se trata de una revision de alcance que contribuye a la
profundizacion del conocimiento sobre el tema, permitiendo la identificacibn de espacios de
conocimiento sobre el fendmeno en estudio. Se utilizaran los principios del protocolo de revision del
alcance a través de sus fases de construccién, segun lo guiado por el Manual del Instituto Joanna
Briggs (JBI). La busqueda se realizara a través de las bases de datos de la Biblioteca Virtual de
Salud (BVS), PUBMED vy fuente de Literatura Gris - Google Académico, Manuales del Ministerio de
Salud y Organizacion Mundial de la Salud, siendo seleccionadas segun criterios de inclusion y
exclusion predefinidos. Presentacion e interpretacion de los resultados: Los datos se sintetizaran de
forma descriptiva y se resumiran en forma narrativa, para describir los resultados tabulados y
mapeados, describiendo cémo se relacionan con el objetivo y la pregunta de la revision.

PALABRAS CLAVE: Sindrome de inmunodeficiencia adquirida. Protocolos. Manejo clinico. Atencién
primaria.

INTRODUCAO

Os primeiros casos da sindrome da imunodeficiéncia adquirida (Aids) foram descritos
primeiramente nos Estados Unidos, na década de 1980, tendo logo se espalhado pelo mundo.
Marcada inicialmente por estar associada a alguns grupos, tais como homossexuais, prostitutas e
usuarios de drogas injetaveis, dentre outros, a doenca carregava consigo um alto grau de
estigmatizacdo para os individuos infectados, que passaram a ser denominados de “grupos de
risco™

Uma doenca marcada, inicialmente, pelo medo e o desconhecimento, tanto por parte de
profissionais como de pacientes ao redor do mundo, tendo em vista a velocidade como a doenga se
tornou pandémica. Trazendo essa realidade para o Brasil, uma resposta mais efetiva por parte das
autoridades de saude s6 comecou a ser desenhada, mesmo que de forma ainda incipiente, a partir
de 19922,

Outrossim, se as estratégias governamentais eram ainda muito timidas, a emergéncia de um
movimento ou ativismo social de organiza¢Bes ndo governamentais, as ONGs Aids,2 jA em meados
da década de 1980, representaram uma resposta mais contundente e critica por parte da sociedade
civil a ser dirigida em relacéo ao Estado brasileiro e & sua fraca resposta a epidemia?.

Nesse contexto, pode-se ver surgir o embrido do programa brasileiro de resposta a Aids, bem
como os movimentos sociais de luta contra a Aids, que ao longo das Ultimas décadas sofreram
mudancas estruturais que afetaram a forma como o sistema de salde tem trabalhado para atender

as pessoas que vivem com HIV/Aids.
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Alguns desafios iniciais estavam postos para a sociedade brasileira: como realizar o
diagnostico das pessoas com HIV? Como tratar? Onde realizar o tratamento? Todas essas perguntas
levam ao ponto onde precisamos chegar, que mostra a evolugédo do diagnostico até se chegar aos
testes rapidos, a chegada da terapia antirretroviral e a discussdo acerca da mudanca no paradigma
do tratamento realizado exclusivamente em servigos especializados.

A proposta é trazer os pacientes de HIV/Aids cada vez mais para a atencéo primaria. No caso
de Fortaleza, essa aproximacao tem seu inicio em 2009, quando o municipio implanta a testagem
rapida de HIV e sifilis na Estratégia Saude da Familia. Inicialmente foram realizados treinamentos em
toda a rede de atencéo primaria de salde do municipio, com palestras, orienta¢des, principalmente,
com foco na confiabilidade dos testes.

Pensando na Atencao Primaria como o local de primeiro contato do usuario com o sistema de
saulde, acessivel, longitudinal, ordenadora do cuidado, detentora de uma abordagem ampliada e com
competéncia cultural®, espera-se que essa rede seja capaz de absorver esse paciente, que vive com
HIV na esfera municipal, porém, a realidade demonstrou ser diferente do esperado.

Diante desse contexto, surge a necessidade do estabelecimento de um protocolo de
atendimento as pessoas com HIV pelos profissionais da Atencdo Priméria & Salde de Fortaleza, que
seja capaz de fornecer seguranca tanto ao profissional quanto ao paciente, levando em conta
aspectos biomédicos e sociais, como é o caso do sigilo, que tem sido descrito pelos usuarios como
um dos principais fatores limitadores de aceitacdo da migracdo do atendimento dos servicos
especializados para a atencéo primaria®.

Tomando por base o “Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atengao Integral as
Pessoas com Infecgbes Sexualmente Transmissiveis” (PCDT-IST) e o “Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Manejo da Infecgéo pelo HIV em Adultos” (PCDT-HIV), ambos publicados pelo
Ministério da Saude do Brasil, busca-se, elaborar um protocolo que atenda as necessidades locais da

populacdo de Fortaleza.

METODO

Sera utilizada a revisdo de escopo por se tratar de um método capaz de aprofundar o
conhecimento sobre o tema estudado e evidenciar conclusbes da literatura sobre o fenémeno
pesquisado, além de evidenciar espacos de conhecimento sobre o referido fendmeno. A revisdo de
escopo é apropriada para examinar estudos para tomada de decisdo também no campo tedrico-
metodoldgico, a partir de mapeamento de teorias e metodologias que devem informar
pesquisadores®.

As etapas propostas pelo Joanna Briggs Institute (JBI), Reviewers Manual 2020°, serdo
utilizadas nesse trabalho, a saber: 1) identificacdo da questdo de pesquisa; 2) identificacdo dos
estudos relevantes; 3) selecdo dos estudos; 4) analise dos dados; e 5) agrupamento, sintese e

apresentacéo dos dados.
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Etapa 1. Identificacdo da questdo de pesquisa

Quais as evidéncias sobre Sindrome da imunodeficiéncia adquirida, os fatores
dificultadores/facilitadores na implementag¢éo do Protocolo de manejo clinico na atengdo primaria em
saude?

Etapa 2. Identificac&do dos estudos relevantes

Utilizando o mnemdnico PCC, (P — populacéo, C — conceito, C — contexto), conforme manual
JBI®7, sendo “P” a populagdo (Pessoas Vivendo com HIV), “C” o conceito de interesse (conhecimento
acerca de protocolos tratamento) e “C” o contexto (na atencéo primaria).

Serdo utilizados os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subjects Headings
(MeSH) para a estratégia de busca nas bases de dados da Literatura Latino-Americana em ciéncias
da saude (LILACS), MEDLINE e PUBMED, além da literatura cinzenta por meio do Google
Académico, dos sites do Ministério da Saude (MS) e da Organizacdo Mundial da Saude (OMS).

Etapa 3. Sele¢do dos estudos

Os estudos selecionados serdo aqueles que atenderem aos critérios de inclusédo previamente
estabelecidos, levando-se em consideragdo titulo, resumo e a revisdo dos materiais feita por dois
revisores independentes. Persistindo diavidas ou incertezas quanto ao artigo, devera ser feita sua
leitura completa.

Etapa 4. Andlise dos dados

O Quadro 1 descreve as variaveis que deverdo ser extraidas dos arquivos selecionados para
leitura na integra.

Quadro 1. Variaveis a serem extraidas da amostra.

VARIAVEL PADRONIZACAO
Tipo de estudo Artigo, dissertacao ou tese
Ano de publicacéo Ano em que o estudo foi publicado
Pais de origem Pais onde o estudo foi conduzido
Obijetivo Detalhar objetivo do estudo
Tipo de pesquisa Conforme descrito pelo autor
Populacdo Quem foram os participantes e quantos
Local Local onde foi realizado a pesquisa
Recomendacbes Detalhar as recomendacdes sugeridas pela pesquisa

Apébs essa etapa, os dados serdo sintetizados de forma descritiva, tabulados e mapeados
com um resumo que descrevera se os resultados se relacionam com o objetivo e com a questédo da
revisdo.
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Etapa 5. Agrupamento, sintese e apresentacédo dos dados

ApoOs a compilagcdo das informagbes na etapa 4, sera realizada a andlise da sintese das
evidéncias e a apresentagdo dos resultados por meio da estatistica descritiva, que deverd ser
desenvolvida com base nas recomendacdes do guia internacional Preferred Reporting Items for
Systematic and Meta-Analyses. Extension for Scoping Reviews (PRISMA-SrC)8. Os dados deverédo

ser discutidos mediante a literatura pertinente.
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