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RESUMO 

 

O termo “AIDS” pode ser conceituado como uma patologia relacionada à contaminação pelo 

Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV), que por sua vez, pode ocasionar a debilitação do 

organismo, pois, se instala no sistema imunológico do indivíduo. O presente estudo tem por 

objetivo, identificar as principais dificuldades e fragilidades expressadas pelos enfermeiros e 

técnicos de enfermagem da Atenção Primária em Saúde (APS), diante da prestação de cuidados 

ao paciente soropositivo. Trata-se de uma pesquisa de campo descritiva, segundo os 

pressupostos do método quali-quantitativo, realizada em uma Unidade Básica de Saúde do 

município do interior do Estado do Tocantins, com profissionais de enfermagem. Dentre os 

principais resultados, foi surpreendente que a maioria dos participantes não conhece sobre às 

formas de controle da infecção pelo HIV/AIDS, e não receberam treinamento para a realização 

de testes rápidos. Quanto à realização de campanhas para prevenção do HIV, a maioria dos 

pesquisados afirmaram desenvolver ações educativas, porém disseram ter dificuldades. 

Conclui-se, que os profissionais de enfermagem da APS apresentam um papel importante na 

prevenção da infecção pelo HIV e na prestação da assistência aos pacientes soropositivos. 

Entretanto, ainda existe um déficit de conhecimentos quanto HIV/AIDS, por parte equipe de 

enfermagem; evidenciando a necessidade de atualizações relacionadas a temática. 

 

Palavras-chave: Assistência de enfermagem. Paciente Soropositivo. Atenção Primária em 

Saúde. 

ABSTRACT 

 

The term “AIDS” can be conceptualized as a pathology related to contamination by the Human 

Immunodeficiency Virus (HIV), which in turn can cause the organism to weaken because it 

settles in the individual's immune system. The present study aims to identify the main 

difficulties and weaknesses expressed by nurses and nursing technicians of Primary Health Care 

(PHC), when providing care to HIV-positive patients. This is a descriptive field research, 

according to the assumptions of the qualitative and quantitative method, performed in a Basic 

Health Unit of the municipality of the interior of the state of Tocantins, with nursing 

professionals. Among the main results, it was surprising that most participants do not know 

about the ways of controlling HIV / AIDS infection, and did not receive training for rapid tests. 

Regarding the implementation of campaigns for HIV prevention, most respondents said to 

develop educational actions, but said they had difficulties. In conclusion, PHC nursing 

professionals play an important role in preventing HIV infection and providing care to HIV-

positive patients. However, there is still a lack of knowledge about HIV / AIDS on the part of 

the nursing staff; highlighting the need for updates related to the theme. 
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INTRODUÇÃO 

 

O termo “AIDS” é conceituado como uma patologia relacionada à contaminação pelo 

Vírus da Imunodeficiência Humana (HIV), que por sua vez, pode ocasionar a debilitação do 

organismo, pois se instala no sistema imunológico do indivíduo ocasionando infecção que pode 

danificar gradativamente o sistema de defesa, levando a vulnerabilidade do paciente a diversas 

afecções.1, 2 

Dentre as múltiplas doenças resultantes do contágio pelo HIV, é primordial que o 

profissional de enfermagem realize uma assistência eficaz e satisfatória, com o intuito de 

reduzir o rápido desenvolvimento da patologia. Desta forma, a saúde do usuário está 

diretamente relacionada ao desenvolvimento de um atendimento primário adequado e 

eficiente.1  

Desde a descoberta e o surgimento das primeiras discussões sobre o HIV/AIDS, existe 

preconceito, discriminação, medo e insegurança em relação ao contato direto com o paciente 

contaminado, além de ausência de conhecimentos abrangentes sobre o assunto. Deste modo, 

esses sentimentos também estão presentes nos profissionais da saúde, quanto ao que se refere a 

prestação da assistência ao paciente soropositivo.3 

Os profissionais que atuam na Atenção Primária em Saúde possuem uma função 

primordial na diminuição da exposição ao HIV/AIDS, pois a mesma envolve ações de caráter 

pessoal e comunitário, incluindo atividades de prevenção e promoção à saúde dos pacientes. 

Ressalta – se, entre estes, os enfermeiros que convivem com momentos delicados como o 

diagnóstico e a assistência ao portador da doença, tendo papel fundamental na atenção ao 

soropositivo.4, 5 

A assistência de enfermagem ao paciente soropositivo inclui desde o acolhimento dos 

fatores psicológicos, físicos e espirituais. Para isso, é essencial que o profissional de 

enfermagem mantenha o elo com o paciente e sua família, com o intuito de alcançar um objetivo 

satisfatório no tratamento. Para tal, o enfermeiro deve possuir entendimento técnico-científico 

objetivando subsidiar suas intervenções de forma pertinente.2 

De acordo com o Código de Ética dos Profissionais de Enfermagem (CEPE), existem 

princípios que são considerados primordiais para subsidiar o trabalho desta categoria, os quais 

incluem a promoção, prevenção e recuperação da saúde do ser humano de forma eficaz, em 

nível individual, familiar e comunitário.6 

Na atualidade, ainda existem estigmas no atendimento ao usuário infectado. Os 

profissionais de enfermagem apresentam fragilidades e dificuldades na assistência a esses 

pacientes, uma vez que os enfermeiros não estão completamente preparados no que tange ao 

desenvolvimento de métodos para enfrentar a situação instável das pessoas que são portadoras 

do HIV/AIDS.7 

O ponto de vista deste estudo surge da importância de identificar se existem obstáculos 

do profissional de enfermagem na prestação da assistência ao paciente com HIV/AIDS.5 Desta 

forma, detectou-se a subsequente indagação de pesquisa: Quais são as principais dificuldades e 

fragilidades dos profissionais de enfermagem no atendimento ao soropositivo e quais ações 

podem ser adotadas para sanar essa incógnita?  

Neste contexto, percebe-se que a assistência de enfermagem possui grande relevância 

no que se refere à atenção ao paciente portador do HIV e sua realidade, incluindo em assuntos 

relacionados ao contágio; detecção prévia; seguimento da terapia antirretroviral; aceitação do 

público-alvo às estratégias e programas públicos; bem como o fortalecimento da autonomia e 

do cuidado individual.5 

Considerando o atual cenário da enfermagem, observa-se a necessidade de expandir 

as informações relacionadas ao tema, com o intuito de verificar as reais dificuldades desses 

profissionais no atendimento ao paciente com HIV/AIDS. Por isso, é pertinente cooperar com 
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a ampliação de dados importantes para evidenciar o desempenho da enfermagem em relação ao 

problema abordado.2 

Outro fator existente está relacionado ao preconceito direcionado ao soropositivo, por 

ser visto como o responsável pela propagação da patologia, ocasionando a discriminação deste 

por parte da comunidade, da própria família e do enfermeiro durante a prestação da assistência 

à saúde. Portanto, esse profissional necessita possuir conhecimento científico essencial para o 

atendimento às necessidades psicológicas do indivíduo com HIV/AIDS. 8 

O HIV/AIDS é um problema de saúde pública que carece atenção por parte dos 

profissionais de enfermagem, uma vez que cabe a eles o desempenho de ações de prevenção de 

novos casos e execução de uma assistência à saúde qualificada para este público alvo. Portanto, 

faz – se necessário novas pesquisas verificando a atuação do enfermeiro no atendimento ao 

soropositivo. 2 

O presente trabalho irá discutir uma questão de saúde considerada como um problema 

social de amplitude na população brasileira, incluindo aspectos deficitários no âmbito das 

necessidades físicas, mentais e coletivas. Deste modo, pode-se verificar a magnitude da atuação 

do enfermeiro no atendimento ao soropositivo relacionado aos projetos de educação em saúde 

voltados para o conhecimento e a prevenção da patologia em estudo.9 

O objetivo geral desta pesquisa caracteriza-se por identificar as principais dificuldades 

e fragilidades expressadas pelos enfermeiros e técnicos de enfermagem da APS, diante da 

prestação de cuidados ao paciente soropositivo. E apresenta como objetivos específicos: 

Identificar o conhecimento técnico-científico dos profissionais de enfermagem sobre o 

HIV/AIDS; verificar as atividades de educação em saúde voltadas para a prevenção do 

HIV/AIDS, desenvolvidas pelos profissionais de enfermagem.  

 

MÉTODO 

 

Trata-se de uma pesquisa de campo descritiva, segundo o pressuposto do método 

quali/quantitativo. Para a fundamentação científica do estudo, foram consultados 36 artigos 

científicos, oriundos de 2013 a 2019, os quais foram encontrados nos seguintes sites: Scientific 

Electronic Library Online (SCIELO), Google Acadêmico, Lilacs e Bireme. 

A pesquisa foi composta por profissionais de enfermagem, de ambos os gêneros, da 

Atenção Primária em Saúde, do Município de Presidente Kenedy, uma cidade na região norte 

do Estado do Tocantins, localizado as margens da BR-153, há aproximadamente 200 km da 

capital Palmas. A amostra foi constituída de quatro (04) enfermeiros e sete (07) técnicos de 

enfermagem da Unidade Básica de Saúde que concordaram voluntariamente em participar deste 

trabalho e se encaixaram nos critérios de inclusão da pesquisa. 

Para a realização desta pesquisa foram tomados procedimentos éticos respaldados à 

resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde, que define as diretrizes e normas reguladoras 

das pesquisas envolvendo seres humanos. O estudo foi submetido à Plataforma Brasil e 

aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa do Hospital de Doenças Tropicais - Universidade 

Federal do Tocantins, com o parecer consubstanciado número 3.671.467 e CAAE: 

20700819.3.0000.8102.  

Os critérios de inclusão desta pesquisa foram os enfermeiros e os técnicos de 

enfermagem, com idade mínima de 22 anos e máxima de 60 anos, que atuam nas Unidades 

Básicas de Saúde a mais de um semestre e consentiram voluntariamente em cooperar com a 

pesquisa e assinaram o “Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)”. Foram 

excluídos, todos profissionais que não estavam atuando como enfermeiros ou técnicos de 

enfermagem e todos aqueles que não estavam de acordo com os critérios de inclusão 

preestabelecidos ou não concordaram em participar da pesquisa. 

https://www.cidade-brasil.com.br/estado-tocantins.html
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A coleta de dados ocorreu através da aplicação de um questionário semiestruturado 

contendo (30) questões objetivas, baseado na versão final do questionário para avaliar o 

controle do HIV/AIDS na Atenção Básica sob a ótica dos profissionais da saúde, elaborado por 

Silva, Castro, Pereira e Oliveira; retirado do artigo por título: “Questionário para avaliação das 

ações de controle do HIV/AIDS na Atenção Básica”.10 

Para garantir o anonimato e a privacidade dos participantes da pesquisa, este método 

de coleta não contemplou a identificação dos pesquisados. Os dados coletados foram analisados 

utilizando o método quali/quantitativo, através de cálculos de porcentagem simples, 

representados em gráficos e tabelas, e fundamentados teoricamente com auxílio de referenciais 

bibliográficos, com o objetivo de compreender os resultados encontrados e comparara-los aos 

resultados de outros autores. Para a análise das informações adicionais nas questões 3, 7, 11, 

12 e 22 do questionário, foi utilizada a Técnica de Análise de Conteúdo de Bardin, onde 

associamos as ideias semelhantes e relevantes.  
 

REVISÃO DA LITERATURA 

 

História do Preconceito no Atendimento ao Soropositivo 

 

Existem registros históricos de que no início, a infecção pelo HIV/AIDS foi 

diagnosticada em indivíduos segregados da sociedade, como pessoas que faziam uso de drogas 

injetáveis, homossexuais e profissionais do sexo; sendo por isso chamados de grupos de risco. 

Porém, após algum tempo, notou-se que a infecção não estava relacionada a fatores 

socioeconômicos, orientação sexual ou a outros aspectos, portanto a classificação de grupos de 

risco já não se adequava mais. 11 

No princípio da epidemia do HIV/AIDS, o acolhimento de pacientes soropositivos, 

ocasionou preocupações nos profissionais de enfermagem, provocando complexidade relativa 

à prestação de cuidados. O temor, a discriminação, a aflição, a pouca compreensão sobre a 

doença e a incerteza diante da assistência diária eram frequentes, por perceberem que a 

patologia além de poder ser transmitida, também pode levar à morte. Por isso, os enfermeiros 

e técnicos de enfermagem necessitam de capacitação relacionada ao âmbito psíquico e 

fisiológico da sua atuação para que possa dominar seus sentimentos e proporcionar um 

atendimento de qualidade aos pacientes. 11 

Desde que surgiram os primeiros casos de HIV/AIDS, inovações foram alcançadas, 

essencialmente no recurso terapêutico, pois seu caráter epidemiológico apresentou 

modificações e seu resultado foi à transfiguração do contexto espontâneo da patologia. 12 

Atualmente, houve progressão no que se refere à terapêutica e entendimento sobre as 

maneiras de contágio. No momento, compreende-se que a propagação do HIV/AIDS acontece 

por meio da prática sexual desprotegida, transmissão da mãe para o filho e compartilhamento 

de perfuro cortantes contaminados. 11 

Surgiu uma evolução significativa no que diz respeito ao bem-estar do paciente, pois 

o recurso terapêutico desenvolvido proporciona uma maior expectativa de vida à pessoa 

infectada pelo vírus (soropositivo), bem como ao que adquiriu a patologia (AIDS).11 

A infecção pelo HIV/AIDS era considerada como a determinação de óbito, no entanto, 

a evolução dos conhecimentos específicos relacionados à detecção e, através do emprego do 

tratamento antirretroviral, provocou a diminuição da quantidade de indivíduos mortos como 

consequência da doença, fornecendo ampliação da perspectiva e do conforto da pessoa 

contaminada. 12 

O fato de existir com HIV/AIDS, a todo o momento foi relacionado à atividade sexual 

divergente da atitude plausível pela comunidade. Os soropositivos apresentam predisposição a 

terem prejuízos físicos e psicológicos, associados à rejeição, distinção e segregação pela 
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sociedade. Desta forma, esses indivíduos enfrentam dificuldades quanto à aceitação da 

descoberta da patologia e com relação ao preconceito da população.12 

Nos últimos tempos esta patologia obteve uma incidência significativa, sendo 

classificada como um problema de saúde pública. No entanto, a doença ainda tem provocado 

repercussão entre os indivíduos portadores desta doença, devido a discriminação e o 

preconceito, o que pode ocasionar problemas psíquicos, desestruturação familiar e alterações 

no convívio social.13 

Pode-se observar a angústia, aflição, vergonha e temor do indivíduo portador, 

provocado pela discriminação e segregação da sociedade. Mediante isso, as pessoas com a 

patologia, mas sem sintomas, costumam optar por esconder serem portadoras da infecção. 14 

O temor e a falta de conhecimento ampliado quanto à contaminação pelo HIV/AIDS, 

leva os profissionais da saúde a se sentirem despreparados para prestarem assistência aos 

pacientes infectados. Por isso, ocasionalmente identifica - se casos de preconceito dos 

profissionais direcionado aos pacientes soropositivos, por receio de se contaminar durante a 

realização do atendimento.14 

 

Educação em Saúde para a Prevenção do HIV/AIDS 

 

A educação em saúde pode ser uma estratégia imprescindível na prevenção e 

promoção nos diversos graus da assistência à saúde, sendo evidenciado pela consolidação e 

fundamentação de intervenções para o fortalecimento da qualidade de vida das pessoas em 

geral. Essa ação desenvolvida pelo enfermeiro nos serviços de Atenção Primária a Saúde, pode 

ser instituída em nível pessoal e comunitário. 15 

É indiscutível que, a educação em saúde no âmbito pessoal se estabelece por meio do 

contato individual entre o enfermeiro e o paciente, em um ambiente reservado, através de 

explicações fornecidas no decorrer das consultas de enfermagem e ainda no momento das 

visitas domiciliares. Enquanto que a educação em saúde em âmbito grupal, tem o intuito de 

promover a relação entre o profissional da saúde e os pacientes, por intermédio de discussões 

em rodas, palestras educativas, e outros projetos públicos de saúde.15 

O método de educação em saúde pode auxiliar no alcance de informações que auxiliam 

a minimizar a reação negativa do indivíduo quanto ao HIV/AIDS, exigindo do enfermeiro estar 

perto da vivência cotidiana dessas pessoas, realizando uma análise relacionada à sua função de 

provedor do conhecimento em saúde e elaborando espaços direcionados a aquisição de 

instruções por essas pessoas.16 

Quando surgiram os primeiros casos de HIV/AIDS no Brasil, foram realizadas várias 

ações de conscientização para a comunidade relacionadas aos métodos de transmissão e 

profilaxia. A compreensão das técnicas de prevenção, detecção e procedimentos terapêuticos 

são primordiais para diminuição da taxa de mortalidade e disseminação do Vírus da 

Imunodeficiência Humana (HIV).17  

De acordo com estudos, na década de 90 os colégios introduziram a disseminação de 

conhecimentos quanto à prevenção do HIV e das Infecções Sexualmente Transmissíveis 

(IST’s). Essa disseminação se caracterizou pela transmissão de informações sobre a profilaxia, 

diagnóstico e tratamento, através de ações educativas, com o objetivo de reduzir o progresso da 

infecção na comunidade em geral.17 

Ações preventivas são fundamentais na promoção e controle da contaminação pelo 

HIV. No princípio da epidemia da AIDS, não existia tanto conhecimento em relação à patologia 

e suas formas de contágio. Entretanto, mesmo que atualmente exista um grande avanço da 

medicina e evolução da ciência, a infecção pelo HIV/AIDS permanece como um problema 

mundial, onde o obstáculo predominante para o controle da infecção está relacionado à 

prevenção da contaminação.15 
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O profissional de enfermagem exerce função primordial na aquisição de informações 

relacionadas à saúde em nível pessoal e comunitário, conforme a situação apresentada pelo 

indivíduo ou pela coletividade, proporcionando desta forma, métodos para se promover a saúde 

da população. 18 

Mediante esse contexto, a associação entre o âmbito da educação e da saúde 

proporciona a elaboração de estratégias de métodos e composição de ações de prevenção com 

a comunidade regional. Os profissionais da saúde compõem uma categoria com competência 

para possuir e repassar conhecimento acerca da relevância da prevenção, diagnose e terapêutica 

do indivíduo contaminado pelo HIV/AIDS. 17 

 

A Atuação do Enfermeiro no Diagnóstico de HIV/AIDS 

 

É inegável que o diagnóstico precoce é extremamente importante para o enfrentamento 

do vírus do HIV. Existem métodos que auxiliam na detecção precoce, como os testes rápidos, 

que não precisam ser executados em laboratórios, pois são imunoensaios eficazes e de 

realização simples. 17 

O teste rápido para o HIV é um procedimento que visa a detecção da situação 

sorológica do paciente, bem como o começo do recurso terapêutico com os antirretrovirais, 

colaborando para que os indivíduos infectados pelo HIV/AIDS alcancem uma redução da carga 

viral, podendo se tornar indetectável e diminuindo a probabilidade de transmissão do vírus. 

Estes apresentam relevância nos projetos de prevenção da infecção da patologia, pois são 

empregados visando uma maior possibilidade dos clientes terem alcance ao diagnóstico do 

HIV.19 

Pode-se mencionar que o diagnóstico positivo para a infecção pelo HIV, é uma 

descoberta muito difícil, pois pode ocasionar medo, ansiedade, frustração, desespero e tristeza 

no paciente e família; além de ser complicado também para o enfermeiro designado para 

informar o resultado, devido à grande responsabilidade que acompanha uma revelação como 

esta. 20 

Nesse contexto, o vínculo de confiança entre usuário, família e enfermeiro é 

fundamental para a aceitação do recurso terapêutico, que é primordial para o paciente 

soropositivo. É necessário que o enfermeiro esteja apto ao revelar o diagnóstico e as suas 

possíveis consequências, pois neste momento é possível interferir de maneira negativa no 

emocional e no tratamento do usuário, bem como o elo entre o profissional e o paciente. 

Convém lembrar que a revelação do diagnóstico de HIV/AIDS deve ser norteada por muita 

atenção, cautela e sabedoria. 20 

É necessário que ocorra uma assistência de enfermagem que envolva a avaliação dos 

fatores físicos, psicológicos e sociais relacionados ao diagnóstico, com o objetivo de possibilitar 

uma atenção à saúde de forma ampla e eficiente, levando em consideração o tempo necessário 

para a adaptação e aceitação da realidade. Portanto, é primordial que o paciente soropositivo 

seja atendido de forma atenciosa e eficaz, buscando compreender seus medos e esclarecer seus 

questionamentos. 21 

Em geral, os indivíduos que convivem com HIV/AIDS são prejudicados fisicamente e 

psicologicamente. A descoberta do diagnóstico pode gerar desespero, angústia, inquietação, 

preocupação e receio da discriminação, do preconceito da sociedade, da progressão da patologia 

e da morte. 22 

Diante disso, compreende-se que, o enfermeiro envolvido na comunicação com o 

paciente soropositivo necessita de controle emocional, bom relacionamento com o usuário e 

sua família, capacitação, habilidade e conhecimento científico sobre o HIV/AIDS; objetivando 

uma assistência qualificada e satisfatória.20 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 

ASPÉCTOS SOCIAIS, DEMOGRÁFICOS E ECONÔMICOS DOS PROFISSIONAIS 

DE ENFERMAGEM PESQUISADOS 

 

Entre os profissionais pesquisados, 63,7% possuem o curso técnico de enfermagem, 

27,2% são graduados em enfermagem e apenas 9,1% possuem especialização. (Tabela 1). 

De acordo com o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), a profissão de 

enfermagem é na atualidade constituída no Brasil por um percentual de 20% de enfermeiros e 

80% de técnicos e auxiliares de enfermagem.23 

A idade variou, sendo 36,4% com idade ≥ de 22 – 30 anos ou mais que 50 anos, 18,1% 

estão entre 41 à 50 anos e apenas 9,1% apresentam–se com idade de 31 e 40 anos (Tabela 1). 

Em relação ao tempo de atuação, 27,3% atuavam como profissionais há quase dois anos, 18,2% 

há mais ou menos dez anos, 9,1% entre 10 e 20 anos; e 45,4% exercem a profissão há mais de 

vinte anos. (Tabela 1). 

A idade e o tempo de atuação são aspectos relevantes no exercício da enfermagem, 

uma vez que, a realização das incumbências da profissão requer ânimo, vitalidade, capacidade 

e resistência física. 24 

No que se refere ao sexo, 90,9% eram do sexo feminino e 9,1% do sexo masculino. 

Isto justifica-se pelo fato de que, desde o surgimento da profissão de enfermagem, ocorre uma 

maior prevalência do sexo feminino. 25 

Embora nos últimos anos tenha tido um aumento na quantidade de homens que 

ingressaram na profissão de enfermagem, as mulheres ainda continuam dominando a 

profissão.25 

Segundo o COFEN, a profissão de enfermagem é majoritariamente feminina, pois é 

constituída por um quantitativo de 84,6% de mulheres. 23 

Quanto à religião, 54,5% são católicos e 45,5% evangélicos.  

 

Tabela 1: As características sociodemográficas e econômicas dos participantes da pesquisa.  

ESCOLARIDADE n° % 

Enfermeiros Graduados 3 27, 2% 

Técnicos de Enfermagem 7 63,7% 

Enfermeiros Especialistas 1 9,1% 

TOTAL 11 100% 

TEMPO DE ATUAÇÃO   

6 meses a 5 anos 3 27,3% 

5 a 10 anos 2 18,2% 

10 a 20 anos 1 9,1% 

Mais que 20 anos 5 45, 4% 

TOTAL 11 100% 

IDADE   

22 – 30 anos 4 36,4% 

31 – 40 anos 1 9,1% 

41 – 50 anos 2 18,1 

Mais que 50 anos 4 36,4% 

TOTAL 11 100% 

SEXO   

Feminino 10 90,9% 
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Masculino 1 9,1% 

TOTAL 11 100% 

RELIGIÃO   

Católicos 6 54,5% 

Evangélicos 5 45,5% 

TOTAL 11 100% 

Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

 

PRINCIPAIS ADVERSIDADES ENTRE OS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM 

DA ATENÇÃO PRIMÁRIA QUANTO AO HIV/AIDS 

 

Gráfico 1. O acesso a informações por meio de materiais didáticos. 

Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Dentre os profissionais de enfermagem pesquisados, 72,73% afirmaram ter alcance a 

materiais didáticos provenientes do Ministério da Saúde (MS), relacionados aos cuidados com 

as Infecções Sexualmente Transmissíveis (IST’s). Enquanto que 27,27% dos participantes 

responderam não ter alcance (Gráfico 1). 

Quanto a ter compreensão sobre o assunto abordado nos Manuais do MS, 72,73% 

disseram “sim” e 27,27% responderam “não” (Gráfico 1). 

Quando questionados se a UBS oferta instrumentos didáticos para o desenvolvimento 

de atividades educativas, todos os profissionais (100%) responderam “sim”.  Porém, quando 

interrogados sobre quais seriam os materiais didáticos ofertados, alguns dos pesquisados 

mostraram desconhecimento sobre a definição dos referidos materiais já citados, uma vez que 

alguns mencionaram “preservativos” como resposta para a questão.  

Vale ressaltar que materiais didáticos são instrumentos educativos utilizados com o 

intuito de ensinar, ou seja, de disseminar conhecimentos (como livros, folder, panfletos, 

manuais, entre outros). 

Apesar de a maioria dos profissionais pesquisados afirmarem possuírem alcance e 

compreensão sobre os materiais ofertados pelo Ministério da Saúde, percebe-se por meio do 

estudo que os enfermeiros e técnicos de enfermagem demonstram deficiência de conhecimento 

abrangente sobre a temática. Portanto, é visível a necessidade de atualização desses 

profissionais como forma de proporcionar um melhor atendimento aos pacientes da Unidade 

Básica de Saúde. 26 

 

 

72,73% 72,73%

100,00%

27,27% 27,27%

0,00%

Acesso a manuais do Ministério

da Saúde.

     Conhecimento do conteúdo dos

manuais.

   A UBS disponibiliza de materiais

didáticos.

ACESSO A MATERIAIS DIDÁTICOS

SIM NÃO
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Gráfico 2. Treinamento/capacitação dos profissionais de enfermagem sobre o controle do 

HIV/AIDS nos últimos 5 anos.  

Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Dos participantes, 81,82% afirmaram não ter recebido nenhum treinamento sobre 

métodos de controle da infecção pelo HIV/AIDS nos últimos cinco anos. E apenas 18,18% 

disseram ter recebido atualização. (Gráfico 2). 

É extremamente necessário que os profissionais de enfermagem participem de projetos 

de educação permanente, uma vez que é por meio dessas vivências que é possível adquirir 

atualizações e novos conhecimentos que poderão auxiliar de forma significativa na prestação 

da assistência de forma eficaz e satisfatória. 26 

 

Gráfico 3. A realização de campanhas informativas relacionadas à prevenção do HIV/AIDS.  

Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Em relação ao desenvolvimento de campanhas educativas no território de cobertura da 

UBS, voltadas para a transmissão de informações sobre os riscos para a contaminação por HIV; 

81,82% dos participantes disseram desenvolver campanhas, enquanto que 18,18% afirmaram 

não realizar. Quando perguntados sobre quais campanhas eram desenvolvidas, a maioria 

respondeu “palestras nas escolas” e “campanhas educativas no mês de dezembro” (mês de 

prevenção da AIDS). (Gráfico 3). 

Quanto a execução de campanhas de educação em saúde relacionadas a prevenção do 

HIV/AIDS no território de abrangência da UBS; 45,45% afirmaram desenvolver ações 

educativas e 54,55% responderam não realizar.  Quando questionados, novamente, sobre quais 

18,18%

81,82%

PARTICIPAÇÃO EM TREINAMENTO/CAPACITAÇÃO SOBRE 

O CONTROLE DO HIV/AIDS

SIM NÃO

81,82%

45,45%

18,18%

54,55%

 Sobre os comportamentos de risco para infecção por

HIV.

     Para a prevenção do HIV/Aids.

REALIZAÇÃO DE CAMPANHAS INFORMATIVAS 

SIM NÃO
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seriam essas campanhas realizadas, grande parte dos que responderam “sim”, citaram 

“palestras”. (Gráfico 3). 

O desenvolvimento de campanhas educativas é de suma importância para promover a 

conscientização da população sobre os fatores de risco e as medidas de prevenção da infecção 

pelo HIV, pois durante a realização das campanhas poderão ser utilizados métodos direcionados 

à discussão sobre a temática e esclarecimento de possíveis dúvidas dos pacientes. 27 

No que se refere a comprovação de gravidez por pacientes portadoras da infecção pelo 

HIV; todos os profissionais de enfermagem da pesquisa afirmaram iniciar a consulta de pré-

natal o mais breve possível. 

Todos os enfermeiros e técnicos de enfermagem da pesquisa (100%) confirmaram que 

as mulheres grávidas diagnosticadas com HIV/AIDS, que foram encaminhadas a 

estabelecimentos de saúde de média e alta complexidade, também são assistidas pela Unidade 

Básica de Saúde. 

A assistência de enfermagem às gestantes diagnosticadas com HIV/AIDS é 

fundamental, uma vez que nestes casos se faz necessária uma atenção especial no pré-natal, 

pois por meio do acompanhamento adequado da gestante soropositiva, é possível diminuir o 

risco de Transmissão vertical, e consequentemente evitar o aumento do percentual de crianças 

contaminadas pelo HIV. 28 

 

Gráfico 4. O desenvolvimento de ações educativas pelos profissionais de enfermagem. 

Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Quando questionados se a UBS possui uma estrutura física apropriada para o 

desenvolvimento de ações de educação em saúde, todos os profissionais pesquisados 

responderam “sim”. (Gráfico 4). 

De fato, o desenvolvimento de ações educativas é muito importante para a ampliação 

dos conhecimentos dos pacientes, porém, a estrutura física adequada e a organização da  

Unidade Básica de Saúde é fundamental para a realização dessas ações de forma eficaz e 

satisfatória. 26 

No que corresponde a realização de atividades de educação em saúde relacionadas ao 

HIV/AIDS; os participantes da pesquisa foram perguntados se essas atividades são executadas 

sem obstáculos, onde 45,45% responderam “sim” e 54,55% responderam “não”. (Gráfico 4). 

A realização de ações de educação em saúde pelos profissionais de enfermagem é 

essencial, principalmente no que se refere a atividades educativas direcionadas a prevenção do 

HIV, pois o enfermeiro é visto como um profissional que pode contribuir com a propagação de 

informações e conhecimentos aos pacientes, familiares e coletividade. 26 

100,00%

45,45%

0,00%

54,55%

A UBS possui espaço físico para realizar ações.     Ações educativas sobre o HIV/Aids são realizadas

sem dificuldades.

AÇÕES EDUCATIVAS 

SIM NÃO
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Convém ressaltar que a prestação do cuidado ao indivíduo com HIV/AIDS não é 

considerada uma ação simples de ser desenvolvida no ponto de vista dos enfermeiros, pois os 

obstáculos são criados quanto à realização do ato de cuidar. Desta forma, é relevante a adesão 

de um posicionamento ético, objetivando levar os pacientes soropositivos a usufruir deste 

cuidado por meio das intervenções realizadas, que serão úteis para a promoção da qualidade de 

vida. 22 

Todos os enfermeiros e técnicos de enfermagem pesquisados afirmaram que os testes 

rápidos e sorológicos são disponibilizados aos parceiros de pacientes portadores da infecção 

pelo HIV/AIDS. 

Quanto ao desenvolvimento de busca ativa dos parceiros sexuais dos pacientes 

identificados com HIV/AIDS, 100% dos participantes da pesquisa afirmaram realizar.  

Em casos de diagnóstico positivo para o HIV, é primordial a execução da busca ativa 

dos parceiros sexuais do paciente contaminado, uma vez que se faz necessária à realização do 

aconselhamento e dos testes para o HIV, com o intuito de verificar uma possível infecção do 

parceiro (a).  Tudo isso deve ser feito com muita atenção, mantendo o sigilo e a privacidade dos 

envolvidos. 29 

 

Gráfico 5. A entrega de preservativos feminino e masculino na Atenção Primária em Saúde. 

Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Em relação a distribuição de preservativos para a população fora do estabelecimento 

de saúde; 90,91% dos pesquisados afirmaram realizar essa distribuição da camisinha, enquanto 

que 9,09% responderam “não” (Gráfico 5). Quando questionados em quais locais acontecia 

essa distribuição de preservativos, citaram lugares variados como: “Próximo a casas noturnas”, 

“nas ruas”, “nas proximidades da BR 153” e “na recepção da UBS”.  

Entre os profissionais de enfermagem que participaram da pesquisa, 63,64% disseram 

ofertar explicações relacionadas ao uso do preservativo no momento da distribuição. Por outro 

lado, 36,36% afirmaram não realizar orientações. (Gráfico 5).  

No que diz respeito ao suprimento de preservativos para atender as necessidades da 

população, 72,73% dos pesquisados afirmaram que o quantitativo ofertado a UBS é satisfatório; 

enquanto que 27,27% responderam não obter em quantidade necessária.  

A distribuição dos preservativos para a população é importante para incentivar a 

prevenção do HIV/AIDS, bem como de outras IST’s. Porém, se faz necessário a realização de 

atividades educativas que esclareçam as possíveis dúvidas e orientem as pessoas sobre a 

utilização do preservativo nas relações sexuais. 30 

 

90,91%

63,64%
72,73%

9,09%

36,36%
27,27%

A distribuição de preservativos

acontece fora da UBS.

 São realizadas orientações para o

uso dos preservativos.

  A quantidade de preservativos

que a UBS recebe é suficiente.

PRESERVATIVO MASCULINO E FEMININO

SIM NÃO
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Gráfico 6. A assistência de enfermagem as pessoas diagnosticadas com HIV/AIDS. 

 
Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

No que tange a assistência aos pacientes soropositivos, 100% dos participantes da 

pesquisa afirmaram que a UBS realiza o acompanhamento desses pacientes (Gráfico 6). 

Quanto a referenciar os pacientes portadores da infecção pelo HIV, a maioria dos 

profissionais de enfermagem pesquisados (90,91%) afirmaram que a UBS realiza esse 

referenciamento (Gráfico 6). 
É essencial que após o diagnóstico positivo para o HIV, ocorra o acompanhamento 

clínico do paciente, pois a partir da detecção se faz necessária à realização de uma série de 

cuidados e orientações com o intuito de proporcionar uma assistência eficaz e satisfatória aos 

pacientes soropositivos, assim como possibilitar uma melhor qualidade de vida ao portador da 

infecção.30 

O cuidar em enfermagem compreende o ato de repassar dedicação e empenho de um 

indivíduo para o outro, objetivando auxiliar, salvaguardar e conservar a sociedade, contribuindo 

para que os seres humanos identifiquem sentido na patologia, na tristeza e na dor. É também 

apoiar um indivíduo na aquisição de novas informações e do autocontrole.22 

Com relação à solicitação de exames de rotina da gestação, preconizado pelo 

Ministério da Saúde; todos os profissionais de enfermagem da pesquisa afirmaram ser realizada 

a solicitação.  

No que se refere à revelação do resultado do 1° e 2°exame sorológico para o HIV, os 

participantes foram questionados se essa revelação ocorre ainda no período da gestação. 

Novamente 100% dos profissionais responderam “sim”.  

Todos os integrantes da pesquisa confirmaram que é realizada a solicitação do exame 

sorológico para o HIV durante todas as primeiras consultas de pré-natal. 

É fundamental que o enfermeiro realize a solicitação de exames no pré-natal, 

preconizados pelo MS, uma vez que é por meio deles que poderão ser detectadas patologias ou 

alterações homeostáticas que merecem especial atenção. Convém lembrar que, dentre esses 

exames que devem ser realizados, estão os testes rápidos e sorológico para o diagnóstico da 

infecção pelo HIV, permitindo a intervenção prévia e consequente prevenção de contaminação 

fetal ou transmissão vertical.31 

 

 

 

 

100,00%

90,91%

0,00%

9,09%

Pacientes com HIV/Aids são acompanhados pela

UBS.

    Pacientes soropositivos são referenciados pela

Unidade

DIAGNÓSTICO POSITIVO PARA HIV/AIDS 

NÃO SIM
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Gráfico 7. A solicitação e realização de teste rápido ou sorológico para o HIV.  

 
Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Em referência à solicitação do teste rápido ou sorológico para o HIV, 54,55% dos 

profissionais integrantes da pesquisa afirmaram realizar essa solicitação as pacientes que 

relatam sinais e sintomas que podem estar relacionados a presença de infecções ginecológicas. 

Em contradição, 45,45% dos participantes afirmaram não realizar a referida solicitação. 

Quanto aos pacientes que vão ao estabelecimento de Saúde com suspeita de 

contaminação pelo HIV, 100% dos enfermeiros e técnicos de enfermagem pesquisados 

afirmaram que é assegurado o direito dessas pessoas de realizarem os testes rápidos (gráfico 7).  

A Atenção Primária a Saúde possui função primordial na prevenção e detecção da 

infecção pelo HIV, pois durante a prestação da assistência podem ser solicitados e realizados 

testes rápidos ou sorológicos nos pacientes com sinais e sintomas sugestivos de contaminação 

pelo vírus. Isso contribui para o diagnóstico precoce e para a redução da morbidade e 

mortalidade da população. 32 

 

Gráfico 8. A realização de testes rápidos para o HIV na Atenção Primária a Saúde.  

 
Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Tendo em consideração a oferta de insumos para a execução de testes rápidos para o 

HIV/AIDS, 100% dos profissionais de enfermagem que participaram da pesquisa afirmaram 

que a UBS proporciona os insumos necessários para realizar os testes (Gráfico 8). 

54,55%

100,00%

45,45%

0,00%

Solicitação do teste à mulheres com queixas

ginecológicas.

   Os pacientes com suspeita de infecção pelo HIV

têm a oportunidade de realizar o teste.

TESTE RÁPIDO OU SOROLÓGICO DE HIV 

SIM NÃO

100,00%
90,91%

63,64%

0,00%
9,09%

36,36%

A UBS disponibiliza de material

para realização dos testes

  O teste rápido para HIV é

ofertado aos usuários da UBS

     É realizado o aconselhamento

pré e pós-teste rápido

TESTES RÁPIDOS PARA HIV/AIDS

SIM NÃO
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No contexto da disponibilidade de teste rápido ou sorológico para o HIV aos pacientes 

da Unidade Básica de Saúde em estudo; 90,91% afirmaram que a UBS oferece os testes, 

enquanto que 9,09% afirmaram que não ocorre a disponibilidade dos mesmos (Gráfico 8). 

Tendo em vista que os profissionais de enfermagem devem desenvolver o 

aconselhamento pré e pós-teste rápido para o HIV, 63,64% dos pesquisados afirmaram executar 

o aconselhamento, porém 36,36% disseram não realizar (Gráfico 8). 

A detecção precoce do HIV é de suma importância para a qualidade de vida do paciente 

soropositivo. Para auxiliar nisso, foram desenvolvidas inovações no âmbito do diagnóstico da 

infecção pelo HIV, pois foram criados os testes rápidos que podem ser definidos como 

imunoensaios, de execução simples, rápida e eficaz. Além desses benefícios, convém lembrar 

que, durante a realização do procedimento deve ser executado o aconselhamento pré e pós-

teste, com a finalidade de orientar e esclarecer as dúvidas do paciente. Esses testes 

proporcionaram uma maior possibilidade de acesso da sociedade ao diagnóstico do HIV. 19, 30 

Portanto, na consulta de enfermagem é extremamente importante o foco na escuta do 

paciente, pois a mesma permite o desenvolvimento de um vínculo subsidiado por segurança, 

credibilidade, admiração e empatia. Isso contribui para que o indivíduo se sinta confortável para 

expressar seus medos, aflições, preocupações e dúvidas; aspectos essenciais para que o 

tratamento seja consolidado de forma apropriada. 33 

 

Gráfico 9. A capacitação dos profissionais de enfermagem para a realização de testes rápidos 

para o HIV. 

 
Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Dos enfermeiros e técnicos de enfermagem que participaram da pesquisa, 45,45% 

afirmaram ter participado de treinamento para a execução dos testes rápidos para o HIV, 

entretanto, 54,55% disseram não ter participado de nenhuma capacitação com esta temática.  

A atualização dos profissionais de enfermagem é extremamente importante para que 

seja ofertada uma assistência eficaz aos pacientes, uma vez que, é através de educação 

permanente que os profissionais poderão aprimorar seus conhecimentos e adquirir novas 

informações. 26 

Para a realização dos testes rápidos também se faz necessária à capacitação dos 

profissionais de enfermagem, pois é por meio do treinamento que os enfermeiros poderão 

adquirir o conhecimento necessário para a execução do procedimento com eficácia. 26, 32 

 

 

45,45%

54,55%

CAPACITAÇÃO PARA A REALIZAÇÃO DE TESTES RÁPIDOS 

PARA HIV/AIDS
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Gráfico 10. Ações educativas para a prevenção das infecções sexualmente Transmissíveis 

(IST's).  

 
Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  

Quanto ao desenvolvimento de atividades de educação em saúde direcionadas aos 

usuários da Unidade Básica de Saúde sobre as medidas de prevenção das IST’s; 81,82% dos 

profissionais pesquisados afirmaram executar atividades educativas sobre o assunto, por outro 

lado 18,18% disseram não desenvolver ações sobre o tema. (Gráfico 10). Quando questionados 

sobre quais seriam essas ações educativas realizadas, a maioria dos que disseram sim, citaram 

“palestras nas escolas e nos setores da cidade”.  

Com relação à efetuação de atividades de educação relacionadas a profilaxia das IST’s 

no estabelecimento de saúde pesquisado; 81,82% dos participantes da pesquisa afirmaram 

desenvolver atividades sobre essa temática na UBS, enquanto que 18,18% disseram não 

realizar. (Gráfico 10). 

É essencial que o enfermeiro esteja preparado para realizar campanhas educativas para 

a população, tanto dentro do espaço físico da Unidade, quanto na área de cobertura da UBS; 

pois o enfermeiro possui um papel fundamental na transmissão de conhecimentos e 

conscientização da sociedade. 34 

Um tema extremamente relevante para a realização dessas ações educativas, está 

relacionado a prevenção das infecções sexualmente transmissíveis, pois se trata de um problema 

de saúde pública que merece especial atenção por parte dos profissionais de enfermagem. 34  

Dentre os sujeitos da pesquisa, 100% afirmaram fazer a notificação de IST’s no 

Sistema de Informação de Agravos de Notificação (SINAN).  

A notificação dos casos de IST’s deve ser obrigatoriamente realizada no SINAN, que 

possui o intuito de processar e organizar dados sobre as patologias e agravos de notificação. 

Essas notificações precisam ser desenvolvidas de forma adequada e regular, possibilitando que 

os dados sejam empregados na escolha de possíveis ações de vigilância. Pois a partir do 

diagnóstico positivo da IST e a execução da notificação, será possível iniciar o tratamento 

prescrito, bem como realizar a busca ativa dos parceiros sexuais das pessoas portadoras da 

infecção. 29, 35 

 

 

 

 

 

81,82%

81,82%

18,18%

18,18%

São realizadas ações educativas para a população.

      São realizadas ações educativas no espaço físico

da UBS.

PREVENÇÃO DAS INFECÇÕES SEXUALMENTE 

TRANSMISSÍVEIS – IST’S
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Gráfico 11. Busca ativa de pacientes com diagnóstico positivo para o HIV.   

 
Fonte: Elaboração própria das autoras com base em dados coletados em pesquisa (2019).  
 

Entre os participantes da pesquisa, 90,91% dos profissionais pesquisados afirmaram 

executar a busca ativa dos usuários que foram diagnosticados com HIV, porém não voltaram a 

Unidade Básica de Saúde para buscar o resultado. Por outro lado, 9,09% dos pesquisados 

disseram não realizar essa busca ativa (Gráfico 11). 

Após um diagnóstico positivo para o HIV, surgem múltiplas responsabilidades para o 

enfermeiro, uma vez que este possui função primordial na realização da busca ativa do paciente 

soropositivo e de seus parceiros sexuais, bem como na prestação de cuidados e orientações. A 

partir da detecção, se faz necessário iniciar um acompanhamento detalhado e eficiente do 

paciente infectado, com a finalidade de verificar a adesão do usuário ao tratamento e ofertar 

informações essenciais para auxilia-lo no convívio com a nova situação de saúde. 36 

Diante de um paciente portador de HIV/AIDS, o atendimento da enfermagem 

realmente se torna mais difícil, uma vez que se faz necessária a elaboração de estratégias para 

fornecer uma atenção à saúde que transforme a realidade, agindo nos aspectos significativos e 

promovendo o cuidado físico e psíquico de forma holística e eficiente. É importante salientar 

que o papel fundamental da enfermagem não é exatamente a cura, mas sim uma conduta que 

inclua atuações e estratégias que busquem reduzir o sofrimento do paciente, preservar a 

integridade e proporcionar métodos para atuar diante de impasses e riscos. Para realizar o 

cuidado é primordial possuir informações qualificadas para nortear o exercício do enfermeiro.22 

 

CONCLUSÃO 

 

Em virtude dos fatos mencionados, entende-se que os enfermeiros e técnicos de 

enfermagem da Atenção Primária a Saúde (APS) apresentam importância tanto na prevenção 

da infecção pelo HIV, quanto na prestação da assistência aos pacientes soropositivos.  

O desenvolvimento da presente pesquisa permitiu a identificação das reais 

dificuldades e fragilidades apresentadas pelos profissionais de enfermagem da APS na 

prestação da assistência ao paciente soropositivo. Identificamos por meio dos dados coletados, 

que ainda existe uma carência significativa de conhecimentos sobre o HIV/AIDS, por parte dos 

enfermeiros e técnicos de enfermagem; evidenciando a necessidade destes profissionais 

receberem atualizações relacionadas a temática. Percebe-se, através da pesquisa, que ainda 

existem obstáculos para realização de ações de educação em saúde voltadas para a 

conscientização da população sobre a prevenção da infecção pelo HIV. 

Ainda convém lembrar que, para o desenvolvimento desta pesquisa, existiram 

dificuldades principalmente no que se refere a resistência de outras secretarias de saúde a 

90,91%

9,09%

BUSCA ATIVA DE PACIENTES COM DIAGNÓSTICO POSITIVO 

PARA O HIV 

SIM NÃO
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aceitarem a realização da pesquisa com os profissionais de enfermagem de seu município, 

alegando se tratar de um tema “polêmico”. Essa resistência comprovou ainda mais a 

necessidade do desenvolvimento de novos estudos sobre o assunto, com o intuito de ampliar os 

conhecimentos da população e identificar a realidade de outros municípios.  
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