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Introdução: A consulta de enfermagem foi regulamentada em 1986 (Lei nº 7.498/86, art.11. 

Desde então o processo de enfermagem vem desenvolvendo a forma a oferecer integralidade 

do cuidado e saúde superando a visão tradicional e abrangendo o ser humano holístico. 

Define-se processo de enfermagem com o um suporte teórico-metodológico que orienta a 
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coleta de dados, os diagnósticos, o planejamento das ações (intervenções) e resultados de 

enfermagem, orientando as ações em todos os ambientes onde a profissão atua. São 

necessários, mecanismos alternativos de intervenção, como a escuta e o acolhimento, de 

forma a fortalecer o vínculo terapêutico profissional/paciente. A terapia antirretroviral 

altamente ativa (TARV) foi introduzida no sistema brasileiro de saúde em 1996, e garantia 

acesso universal e gratuito ao tratamento, porém, foi notada a baixa adesão ao tratamento 

pelos pacientes. O paciente com HIV/AIDS que busca assistência nos serviços de atenção 

primária de saúde possui um quadro patológico e social, que se fez necessário a busca de 

novas formas de cuidado, observando questões que devem ser pautadas para a introdução de 

tratamento que abrange o desde as medicações e exames, até a insegurança, medo e 

preconceito. Questiona-se então: Como se dá práxis do enfermeiro que atua na atenção 

primaria frente às dificuldades encontradas na adesão ao tratamento dos portadores de 

HIV/AIDS?  Através da consulta de enfermagem, o profissional orienta e adapta esse 

tratamento conforme particularidades de cada paciente como cotidiano, hábitos e cultura, 

incluindo instrumentos de educação e saúde, demonstrando interesse em sua vida particular 

criando interação entre seu meio e o tratamento, aumentando, assim, a qualidade de vida 

mesmo em uso de TARV. Neste sentido, traçaram-se os seguintes objetivos: Pautar como os 

pacientes com HIV são abordados pelos enfermeiros na rede pública, se esses possuem 

instrumentos para identificar falhas e dificuldades no tratamento e garantir cuidado integral. 

Busca-se, através da reflexão sobre as práticas, a valorização do diálogo, com participação do 

paciente no processo de cuidado e sua atuação como agente multiplicador do conhecimento e 

transformador da realidade. Metodologia: Baseado em revisão integrativa de literatura com 

finalidade de sintetizar resultados obtidos em pesquisas sobre um tema ou questão, de maneira 

sistemática, ordenada e abrangente. Fornece informações amplas sobre um assunto/problema, 

constituindo, assim, um corpo de conhecimento. Assim, o revisor/pesquisador pode elaborar 

uma revisão integrativa com diferentes finalidades, podendo ser direcionada para a definição 

de conceitos, revisão de teorias ou análise metodológica dos estudos incluídos de um tópico 

particular. Esse método permite a inclusão simultânea de pesquisa experimental, combinando 

dados de literatura teórica e empírica, proporcionando melhor compreensão do tema de 

interesse. Desta forma, a enfermagem produz conhecimento científico para fundamentar a 

tomada de decisão sobre a melhor assistência prestada ao cliente e fortalecer sua profissão. 

Utilizou-se como critério de inclusão: artigos publicados no idioma português, com recorte  
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temporal de cinco anos e resumo expandido dos mesmos. Inicialmente foram levantados a 

partir dos descritores e após filtragem dos mesmos, restaram 10 artigos que se coadunam com 

os descritores e, por conseguinte com a temática discutida. Discussão e Resultados: Segundo 

Macêdo, Sena & Miranda (2013) destaca-se a importância da consulta de enfermagem neste 

contexto, onde a escuta é a principal ferramenta utilizada pelo profissional para possibilitar a 

construção de confiança com o paciente, de forma que ele se sinta à vontade para manifestar 

seus problemas e proporcionar um melhor acompanhamento. Entre as atividades atribuídas ao 

enfermeiro na atenção primaria pelo Ministério da Saúde, tem-se a assistência integral aos 

indivíduos e comunidade, que consiste em realizar os cuidados diretos de enfermagem, a 

consulta de enfermagem, solicitar exames complementares e prescrever/transcrever 

medicações (BRASIL, 2011). Cabem, ainda, ao enfermeiro o acompanhamento e a promoção 

da capacitação dos ACS e auxiliares de enfermagem e a co-responsabilidade em planejar, 

gerenciar, coordenar, executar e avaliar as atividades da Unidade de Saúde da Família 

(USF). Nessa perspectiva, afirma-se que o processo de trabalho desse profissional conjectura 

cinco dimensões, complementares e interdependentes: assistência, gerência, ensino, pesquisa 

e participação política. A dimensão do processo de trabalho objetiva o cuidado, que advém da 

demanda dos indivíduos, das famílias, dos grupos sociais, das comunidades e da coletividade. 

Na dimensão do processo de trabalho, o enfermeiro faz uso de ferramentas específicas e tem 

como objetos a organização do trabalho e os recursos humanos de enfermagem (SANNA 

2007). Com isso, se pode afirmar que à medida que o contato entre paciente e enfermeiro 

cresce neste contexto estudado, através das consultas de enfermagem, nota-se uma maior 

adesão à terapia medicamentosa, especialmente nos casos onde os pacientes se encontram em 

fase de negação e omissão da doença. Através da escuta sensível é possível entender suas 

peculiaridades, desenvolvendo um acolhimento de enfermagem baseado na confiança, onde o 

paciente se sinta à vontade para manifestar todas as barreiras que possam dificultar a adesão 

ao tratamento. A consulta de enfermagem é o local onde o portador do HIV consegue 

esclarecer todas as suas dúvidas. O enfermeiro não desenvolve apenas seu papel como 

profissional da saúde, mas também um papel de suporte terapêutico, conhecendo todas as 

limitações desse sujeito, proporcionando uma transformação do mesmo em relação ao seu 

conceito e ambiguidades sobre o HIV para que o mesmo sinta-se acolhido e expresse por 

espontânea vontade suas inseguranças, seus medos e dúvidas. Conclusão: É necessário que o 

profissional realize o acolhimento de um paciente portador de HIV oferecendo suporte ao  
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paciente frente ao seu diagnóstico atentando sempre para seu contexto social, buscando 

entender e adaptar a terapia medicamentosa de acordo com as necessidades de cada cliente. 

Assim, a importância do vínculo entre enfermeiro-paciente é capaz de conscientizá-lo quanto 

à importância da adesão ao tratamento, ressaltando o papel do enfermeiro como educador 

durante a consulta de enfermagem. As orientações são realizadas através do surgimento de 

dúvidas em relação ao tratamento e aos procedimentos realizados, assim como a escuta 

sensível relacionada a todos os aspectos individuais. Nota-se que, embora, os participantes da 

pesquisa tenham colaborado com a realização do estudo de forma excepcional e os resultados 

tenham revelado aspectos importantes da práxis do enfermeiro que atua na atenção primaria 

junto à problemática discutida, esta pesquisa foi realizada através de busca em bases de dados, 

a qual possui suas particularidades e especificidades, como por exemplo, a ausência do 

contato em campo com esta clientela, usando artigos publicados, que de certa forma não dão 

visibilidade total a uma questão tão complexa e individualizada em termos de cuidado 

prestado. Assim sendo, nota-se a necessidade de realizar mais estudos em diferentes unidades 

com mais enfermeiros, a fim de ampliar o conhecimento sobre o tema. 

Descritores: HIV/AIDS; consulta de enfermagem; saúde pública. 
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