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Mucocele is a common benign lesion that affects the oral cavity resulting in most cases of mucin
leakage caused by the rupture of the ducts of the minor salivary glands. It is considered a
traumatic lesion, with a more common location on the lower lip, lateraly on the midline and a
higher prevalence in children and adolescents, with a violent shape and its size, which can vary
from millimeters to centimeters. To report aclinical case of a young patient with mucocele on the
lower lip demonstrating total surgical excision of the lesion as a form of treatment. Male patient,
faioderma, 16 years old, presented at the Dental Clinic in a private institution in the Southwest of
Bahia, reporting the appearance of a lesion in the mucosa of the lower lip for approximately 2
months with rapid evolution. During anamnesis he claims the habit of nibbling on his lip. On
intraoral examination, it was observed that the lesion had a nodular aspect, with a smooth surface,
similar in color to the surrounding mucosa, non-ulcerated, floating and asymptomatic. Once the
mucocele diagnosis was established, the lesion was excised using the total enucleation technique
to prevent recurrence. The treatment proposed in the clinical case was atotal surgical excision of
thelesionin order to act preventively in order to avoid recurrences.
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Os dilemas éticos podem ser caracterizados como uma situagdo em
gue é necess&rio escolher entre duas opgdes ou mais que envolvem
situacdes éticas, e para solucionar ou preveni-los, é necessario um
agir ético, além do conhecimento cientifico (Oliveiraet al., 2017).

No que se refere aos dilemas éticos vivenciados no cuidado da

INTRODUCTION

No ambiente hospitalar, a0 mencionar sobre a atuacéo da enfermeira,
associamos ao cuidar, como uma pratica essencial e base do objeto de

trabalho dessas profissionais, vez que visa assistir a pessoa em sua
integralidade. O cuidado de enfermagem esta relacionado com a ética
profissional, que guia os atos e comportamentos desses profissionais
na prética, e no que se refere ao cuidado da mulher no puerpério,
portadora de HIV, as enfermeiras devem realizar o cuidado ético e
integral, contemplando a puérpera e seu filho em sua totalidade,
garantido seus diretos e promovendo cuidado integral. O puerpério é
considerado um periodo onde ocorre ateragdes fisioldgicas e
anatdmicas para a recuperacéo do organismo da mulher para o estado
pré gestaciona e também ateragdes psicossociais (Gomes & Santos,
2017), e para a puérpera portadora de HIV essas dteraghes
biopsicossociais se tornam anda mais intensas, devido a
possibilidade de transmissdo vertical do virus e os cuidados que
precisam ser realizados para preveni-la, a fim de promover salide da
mulher e do seu filho. Nesse contexto, ao cuidar da puérpera que
convive com HIV/AIDS, as enfermeiras podem vivenciar dilemas
éticos que levam a questionamentos e situagdes de dificil decisdo.

puérpera portadora de HIV, as enfermeiras podem vivencia-los diante
da escolha que precisa fazer, no que concerne qual conduta tomar
para prevenir a transmissao vertical, sem desrespeitar a autonomia da
mulher. Diante disso, a motivacdo para a realizacdo deste estudo,
partiu das discussdes sobre os dilemas éticos vivenciados no cuidado
hospitalar, no Nucleo Interdisciplinar de Pesguisas e Estudos em
Saide (NIPES), através do Projeto de Pesquisa “Conflitos e dilemas
éticos vividos no cuidado da equipe de satide no contexto hospitalar”,
Resolucdo Conselho Superior de Pesguisa e Extensdo da
Universidade Estadual de Feira de Santana (CONSEPE), n°
016/2018, que levou a seguinte inquietagdo: Como as enfermeiras
vivenciam os dilemas éticos no cuidado das puérperas com HIV?

Este estudo € de grande relevancia, tendo em vista que sd0 poucos 0s
estudos com a temética de dilemas éticos vivenciados no cuidado das
puérperas com HIV, e por ser necessdria discusso e reflexdo, a fim
de que as enfermeiras possam prevenir os dilemas ou tomar decisdes
conforme aos principios éticos e legais.
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O objetivo deste estudo é conhecer os dilemas éticos vivenciados
pelas enfermeiras no cuidado da puérpera com HIV e descrever como
as enfermeiras previnem os dilemas éticos ao cuidar da puérpera com
HIV.

MATERIAIS E METODOS

Consiste em um estudo exploratério e descritivo de abordagem
qualitativa que tem como objeto de estudo “dilemas éticos das
enfermeiras no cuidado das puérperas com HIV”. Foi realizado em
instituicdo hospitalar especializada na saide da mulher, localizado em
municipio do interior do Estado da Bahia, Brasil. A unidade foi
inaugurada em 1992, sendo atualmente considerada a principal
referéncia de cuidado & mulher na regido e que realiza assisténcia de
forma esponténea e referenciada para urgéncia e emergéncia
obstétrica, de neonatologia e pediatrica clinica, a fim de atender todas
as demandas materno-infantil (Coelho et al., 2018). As participantes
investigadas foram 8 enfermeiras que atuam na assisténcia das
puérperas, sendo utilizado como critérios de inclusdo: desenvolver
atividade assistencia na referida unidade por mais de um ano, ter ao
menos uma experiéncia de cuidado a mulher com HIV, no puerpério
e estar em pleno exercicio profissional, e como critérios de exclusdo:
se encontrar em férias, afastamento ou licenga no periodo da coleta de
dados. O primeiro contato foi com a coordenadora da institui¢do que
possibilitou comunicagdo com o setor de educacdo permanente para
avaliagdo do plano de trabalho e posterior aprovagéo e liberago para
coleta de dados, onde foi possivel também, estabelecer uma
aproximacdo com as enfermeiras das enfermarias A, B, C e D, que
atendem mulheres no puerpério. Foi esclarecido para as enfermeiras
sobre a temética da pesquisa, objetivo e justificativa do estudo e em
seguida convidadas para participar da pesquisa. Foram entregues o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e orientado
para ler e se concordasse, assinar em duas vias, uma para a
participante e a outra para a pesquisadora. A coleta de dados foi
realizada por uma das autoras e membro do Nucleo Interdisciplinar
de Pesquisas e Estudos em Salde (NIPES), em dezembro de 2020.
Para a coleta de dados foi utilizada uma entrevista semiestruturada,
audiogravada, de acordo com a disponibilidade das participantes em
diaeloca determinado pelas mesmas.

O instrumento congtitui de duas partes, a primeira caracterizacdo das
participantes: idade, sexo, ragalcor, tempo de formada, titulagéo,
unidade que atua, outros setores de atuagdo, carga horaria semanal,
outros vinculos empregaticios e cursos e capacitagdo na &ea
pesquisada. A segunda parte, com questdes norteadoras: Fale-me de
dilemas éticos vivenciados no cuidar da mulher portadora de
HIV/AIDS, no puerpério, e como previne dilemas éticos ao cuidar da
mulher portadora de HIV/AIDS, no puerpério?

Para andlise dos dados utilizou-se a técnica de andlise de conteldo,
proposta por Bardin (2016), que se divide em trés etapas: A primeira,
pré-andise, em que foi organizado os materiais que foram Gteis paraa
pesquisa, com uma andlise sistematizada, a fim de conduzir um
esquema preciso do desenvolvimento das operagdes sucessivas,
durante fase foi redizada uma leitura flutuante e vertical, com
intuito de conhecer o material, analisar os pontos que foram
abordados, e uma leitura flutuante ampla na horizontal com a
produgcdo de um quadro tedrico/programédtico, a etapa seguinte,
exploracdo do material, consistiu numa descricdo analitica dos dados,
e a Ultima etapa, foi redizada por meios de inferéncias e
interpretagdes baseados no objetivo que foi proposto.

Para garantir o anonimato das participantes e protegé-las quanto a
reparacdo posterior, foram identificadas com um nome ficticio,
sugeridos pelas mesmas, ndo podendo ser seu préprio nome ou um
nome ja escolhido por outra pessoa: Vanessa, Barlos, Lide, Aniele,
Ana, Bianca, Joana e Maria. O projeto foi apreciado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Estadual de Feira de Santana,
parecer n° 2.277.332, CAAE: 2865214.9.0000.0053.

RESULTADOS

Foram entrevistadas 8 Enfermeiras que atuam em enfermarias que
cuidam de mulheres no puerpério, sendo 7 do sexo feminino e 1 do
sexo masculino, com faixa etéria entre 30 e 44 anos. Dessas, 5 se
autodeclaram como pardas e 3 como negras. NO que concerne ao
tempo de formagdo variou de 5 a 8 anos, com jornada de trabalho de
24 a 40 horas semanais. Quanto a unidade de atuacdo, as enfermeiras
relataram que intercalam entre as enfermarias A, B, C e D, e apenas
uma delas atua em outra unidade. Em relagdo a outros vinculos
empregaticios, 2 enfermeiras informaram possui-los, enquanto 6
atuam somente na unidade pesquisada. Apos leitura dos relatos foi
possivel identificar duas categorias: Dilemas éticos vivenciados pelas
enfermeiras e prevencgdo de dilemas éticos no cuidado a puérperacom
HIV.

Dilemas Eticos Vivenciados Pelas Enfermeiras. Nesta categoria, as
profissionais descrevem como vivenciam os dilemas éticos, sendo
gue as situagOes dileméticas sfo relacionadas a falta de respeito a
dignidade da puérpera, desencadeando preconceitos. Os dilemas
éticos ocorrem no cuidado da puérpera com HIVimpossibilitada de
amamentar o0 seu filho e associados ao respeito que deve ter com o
sigilo e autonomia da mulher, parando a expor com acompanhantes e
companheiras de quarto.

Estigma Associado a Puérpera Soropositiva: Nesta subcategoria, as
enfermeiras relataram situactes dileméticas onde o estigma esta
presente, podendo repercutir no cuidado,no agir profissional e na
qualidade do cuidado prestadoa pessoa que convive com o HIV,
sendo o virus que possui uma marca negativa na sociedade, com isso,
as pessoas mesmo respeitando a ética profissional, carregam esse
estigma, comprometendo a sua préatica e ocasionando situagtes
preconceituosas.

[...] eu quando entrei aqui por exemplo... que eu via... B24 no
mapa, porque aqui a gente coloca assm, né? Como B24,
guando eu via no mapa eu ja ficava... (suspiro), ai meu Deus,
como € que eu vou dar assisténcia?! Sabe? [...] quando eu
tive o tempo de... de...de treinamento, eu tive uma paciente que
era B24, e que...eu tinha aquele negécio, né? (preconceito). Eu
ndo td atuando ainda! [...], mas eu vgjo muito, aquele lance da
gentereservar isso, sabe? ... (Aniele)

Para Aniele, o preconceito se fez presente ao cuidar de puérperas com
B24 no prontudrio, cédigo utilizado para classificar pessoas com
HIV, e se questionava como prestar assisténcia, e por vez,
tentava fugir do cuidado. Associado ap preconceito, Vanessa
demonstra 0 medo da contaminag&o profissional, mesmo tendo que
manter uma postura ética e um cuidado iguditério para todas as
k‘\‘.

E... € 0 medo da contaminagdo dos profissionais que atuam com
elas também, né? Porque mesmo a gente falando das EPI, fica
“ah, HIV, entendeu?”” Mas, pra mim é tranquilo, né? Vocé tem
gue tratar todo mundo igual. (Vanessa)

Além disso, Bianca expBe que o0 preconceito também pode estar
presente nas companheiras de quarto, podendo ofender direta ou
indiretamente a mulher com HIV.

[...] as vezes mesmo, das pessoas [...] que veem (um) preconceito
muito grande, e as vezes se a gente nao tomar cuidado, o préprio
acompanhante, o préprio... paciente que esta do lado, né? Dividindo
0 quarto, acaba até ferindo a paciente com palavras, com gestos...
(Bianca)

Para Bianca, devido a visdo pré-estabelecida que as pessoas possuem
do HIV, a0 estar em um mesmo ambiente com pessoas soropositivas
agem de forma preconceituosa, ofendendo-as tanto de forma verbal e
fisica, quanto psicolégica.
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Diante disso, as enfermeiras vivenciam dilemas éticos associados ao
estigma presente contra mulheres com HIV oriundos tanto dos
profissionais, quanto das pessoas que se encontram em companhia no
mesmo quarto, ocasionando repercussdes negativas com as mesmas

N&o exposicdo de puérperas que convivem com HIV: Nesta
subcategoria se faz presente acGes necessarias para evitar expor a
puérpera com HIV e o recém-nascido, pois existe a possibilidade de
emergi na prética das enfermeiras dilemas éticos, por isso, procuram
manter o sigilo profissiona e respeitar a autonomia da mulher
soropositiva. Nessa perspectiva, as enfermeiras precisam garantir que
apuérperacom HIV ndo sgja exposta no periodo dainternacdo. Dessa
forma, o dilema se faz presente entre revelar ou ndo revelar o
diagnéstico ao familiar, da pessoa que que esta acompanhando. Cabe
as enfermeiras respeitarem a decisdo da mulher, como relata Joana e
Bianca.

[..] E uma questdo, como a gente ja teve alguns casos aqui, que
a gente tem que entender, porque tem o lado do paciente
também, né? Que tem a ética profissional, a0 mesmo tempo a
gente... casos de paciente de menor, essas coisas, que a gente
tem que comunicar, [..] que tem a questdo ética profissional,
gue a gente ndo pode ta expondo tudo, que o paciente tem
direito a... ao sigilo, né? Da patologia. (Joana)

Joana revela uma situagdo em que se encontra diante de dois
caminhos no cuidado a puérpera menor de idade com HIV, e que néo
sabe qual caminho seguir, por um lado deve garantir o direito a
autonomia para a pessoa decidir sobre sua vida, mas, por outro lado,
se referindo a mulher puérpera de menor, é dever da profissional
comunicar afamilia, mesmo ndo querendo expor a mesma.

Em relacdo ao desgjo ou possibilidade da puérpera em manter sua
sorologia em sigilo, as enfermeiras muitas vezes precisam de um
espaco privado, a fim de que se sintam seguras para dialogar sobre
suavida e ado seu filho, como descreve Bianca, e Joana em um outro
momento.

...Pra gente, como enfermeiro, ta lidando comisso é complicado
no sentido de que as vezes até o proprio acompanhante da
paciente ndo sabe que a paciente é portadora (de HIV), como ja
vivenciei isso, entdo assim... é dificil pra gente ter esse jogo de
cintura [..]. A gente precisa de um ambiente sozinho com o
paciente, pra que ele possa conversar certas coisas, porque na
maioria das vezes é um paciente que ja tem uma vergonha...
(Bianca)

A gente sempre tenta conversar com €la, sozinha.. sem
familiares, sem outros pacientes por perto, porque tem hora que
nem os familiares sabem que ela possui (HIV), ela, tem hora que
esconde do marido e tudo, que de qualquer forma ndo é uma
coisa ética dela, mas cabe a ela decidir se vai contar ou ndo,
devido a também ta expondo a ele, entdo a gente sempre tenta
manter esse sigilo... (Joana)

Bianca e Joana, relatam situagcBes onde os acompanhantes das
puérperas e parceiros, ndo sabem que €la é portadora de HIV, e
mesmo ndo concordando com tal decisdo, as enfermeiras precisam
respeitarla e garantir o sigilo profissional. As enfermeiras também
lidam com a preocupagdo de ndo expor a puérpera as companheiras
de quarto, tendo em vista que o quarto na unidade é composto de
quatro leitos, entdo, ficam as puérperas e seus respectivos
acompanhantes. Assim, as enfermeiras precisam garantir que a
puérpera ndo sgja exposta, como relata Lide e Bianca.

E... o cuidado de, da paciente, como aqui a gente tem um, um
quarto com quatro puérperas, entdo a gente tem que ter o maior
cuidado ao chegar na paciente, pra poder dar as orientagdes
sem que o pessoal do, dos outros leitos possa...ouvir, né€? Que
tem o preconceito, entdo a gente, tem o maximo de cuidado, né?
(Lide)

[..] n&o expor paciente aos outros acom... as outras
pacientes que estdo na mesma sala [...], entdo a gente precisa
fazer com que os outros se sintam seguros também em ta em
companhia, e ndo necessariamente saber que a pessoa €
portadora do HIV, respeitar ela como paciente, né? Como ser
humano. (Bianca)

Lide em sua fala salienta que o dilema emerge no momento que vai
redlizar o cuidado a puérpera com HIV, no que concerne as
orientac6es, pois como o quarto é compartilhado, precisa garantir que
as companheiras de quarto ndo saibam o diagnéstico da mulher
soropositiva, como uma forma de garantir que a mesma ndo sofra
preconceito. Bianca traz que ndo deve expor a puérpera, a fim de
promover seguranca das demais pacientes. Ainda relacionado a ndo
exposicdo das puérperas com HIV, frente aos companheiros de
quarto, as enfermeiras relataram que vivenciam o dilema ao
esclarecer a elas que ndo podem amamentar (risco da transmissdo
vertical do virus), e reconhecem que € preciso acolhe-las e lidar com
a dtuagdo da melhor forma possivel, prestando orientagOes
necessarias em bhaixo tom de voz e garantindo o sigilo profissiond, a
fim de ndo a expor.

E assim, porque assim, a gente ndo pode... &, t4 expondo uma
paciente, né? “Porque que s6 ela naquele leito que ndo pode
amamentar?” Af tem todo esse dilema. Mas, ndo tem como,
alguma paciente ndo, ndo observar isso. “Ah, s6 ela ndo ta
amamentando, por qué?” “Por que s6 ela que recebe o leite
extra, né?”” Que é pra amamentacgao... (Vanessa)

A questéo do aleitamento materno! Né? Que é uma coisa que é
proibida, né? Nessa, com essa paciente, porém, a gente tem
(que) fazer, falar de uma forma que ndo va expor a paciente,
expor o bebé, né? [..] entdo assim, a gente tem que manter, tem
gue ser ético, nessa, nesse contexto. (Maria)

Para Vanessa e Maria, o dilema esta presente a cuidar de uma
puérpera com HIV, e ter que ser ética, garantindo que os
companheiros de quarto ndo saibam da situacdo sorol 6gica da mulher,
mesmo ocorrendo questionamentos sobre a impossibilidade daquela
mulher amamentar. Nesse contexto, a impossibilidade de
amamentagdo da puérpera soropositiva, ocasionam  situagOes
dileméticas para as enfermeiras que estéo prestando o cuidado, pois
tem que informar sobre a situagdo de forma segura, a fim de que as
mul heres e nem os recém-nascidos ndo sgjam expostos.

Prevencdo de Dilemas Eticos no Cuidado as Puérperas com HIV:
Nesta categoria, 0s relatos de situacGes vivenciadas pelas enfermeiras
apontam a prevencdo de dilemas éticos no cuidado a puérpera com
HIV. Para €elas, a prevencdo ocorre principamente por meio do
didogo com a equipe multiprofissional, o cuidado prestado as
mulheres de forma igualitaria, ndo exposi¢do por meio de orientacoes
prestadas as mesmas e a0s seus acompanhantes.

Didlogo com a equipe Multiprofissional: Nesta subcategoria, as
enfermeiras relatam que o didlogo com os profissionais da equipe de
salde é a principa forma de prevenir que os dilemas éticos
acontecam. Os profissionais precisam ter mais cuidado ao prestar a
assisténcia, tanto para a sua autoprotecdo, quanto para dar o cuidado
qualificado a mulher que se encontra no puerpério, como descreve

Anae Vanessa.

Como a gente previne aqui? A primeira coisa a ser feita aqui na
instituicéo, quando tem uma paciente portadora de HIV/AIDS, é
conversar com a equipe, tipo assim, na passagem de plantéo...
primeira coisa que eu falo com minha colega é: “olha, a
paciente do leito tal, é HIV positivo™, pra quando essa minha
colega ou eu mesma quando for abordar ter todo esse cuidado,
entendeu? ... (Ana)

[...] informando a equipe como é que tem que ser o uso dos EPI,
é... sinalizando, é... que aquela paciente tem o virus, pra todo
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mundo ficar atento, além do, do que ja faz dia a dia, é 0.
(Vanessa)

Para Ana, a prevencdo de dilemas éticos ocorre através da
comunicagdo com a equipe na passagem de plant&o, para que tomem
os devidos cuidados a0 assistir amulher com HIV. Vanessa considera
a informagdo importante quanto ao uso de EPI’s na pratica. Além
disso, Joana revela que além do cuidado para ndo se contaminem com
0 virus, é importante reforcar que a assisténcia prestada a puérpera
deve ser livre de preconceitos.

[...] conversar na equipe de uma forma claro, todos precisam
saber! Porque € um virus que.. que a pessoa pode se
contaminar, entdo, a gente precisa passar isso, mas de forma
tranquila, e que eles também, orientar eles a ndo ter o...
preconceito, né? Porque isso j4, ja deveria saber, mas, sempre €
bom sempre estar reforgando... (Joana)

No relato, Joana traz que ao abordar uma puérpera que convive com o
HIV, precisa orientar aos profissionais quanto aos cuidados para ndo
se contaminarem, mesmo reconhecendo que o cuidado com atengéo
ndo precisaria ser reforgcado, pois é um principio basico do cuidar. O
didogo também é importante para que a equipe preste assisténcia de
qualidade a puérpera, tendo em vista que a mesma encontrar-se
emocionalmente fragilizada devido a sua soropositividade, logo,
precisa de uma equipe que promova assisténcia integral, como expde
Bianca.

Quando a gente tem uma paciente que tenha esse perfil, eu
sempre procuro chamar a equipe, e deixar a equipe ciente, que,
€ uma paciente que ja vem cheia de cicatrizes de uma vida toda,
€ uma paciente que geralmente é fragil, psicologicamente
falando, é uma paciente que a gente precisa (dar) uma atencao,
questdo mesmo psicolégica. Entdo assim, dar uma atencdo
melhor a paciente, vé se realmente ela ta se sentindo bem
naquele ambiente, se ela ndo ta se sentindo excluida de alguma
maneira, se ela ndo ta se sentindo, é... maltratada de alguma
maneira, porque ja vem uma certa... a gente sabe que tem, uma
certa... € ignorancia, né?... (Bianca)

Nesse contexto, o didlogo com a equipe de salde é caracterizado
como fundamental para a prevencdo de dilemas éticos, vez que a
equipe toma as devidas precaucfes com a sua salde, bem como
garantir o cuidado humanizado a puérpera.

Equidade e sigilo no cuidado a puérpera com HIV

Outra forma de prevenir os dilemas éticos € prestando o cuidado com
equidade e prevenindo o preconceito, conforme demonstrado nesta
subcategoria. Para as enfermeiras, a prevencdo ocorre mediante o
cuidado integral prestado a puérpera, aém da utilizagdo do codigo
B24 para redlizar as anotages de Enfermagem, ao invés do termo
HIV. O cuidado integral deve ser igua para todas as puérperas e seus
filhos. Para Barlos, é essencial para a prevencéo de preconceitos e
deve ser realizado independente da situag@o de salide da pessoa que
se encontra no hospital, garantindo que se sintam seguras e que ndo
vivencie situagOes preconceituosas na unidade de salide.

[..] A gente tem que tratar paciente de igual como as
outras, ndo tratar com preconceito, né? E... sempre olhar, com
olhar halistico, tanto pra essa puérpera, quanto pra o bindmio,
que € mée efilho. (Barlos)

As enfermeiras também podem promover a equidade, prevenir o
preconceito e consequentemente os dilemas éticos, utilizando o
coédigo B24 nas anotagOes, pois € um termo pouco conhecido para o
publico leigo e possibilita prevencdo de situagdes constrangedoras
paraamulher soropositiva.

Eu, como eu encaro o dilema ético assim como um preconceito
[...] eu... no mapa ja tem B24, pra gente ndo colocar, né? HIV,
nao colocar AIDS... entdo ja tem B24, muita gente ndo sabe o

gue é entdo isso ja € um lado positivo, com relacdo ao
preconceito, né? Entdo sb a gente mesmo, que ta ali assistindo é
gue sabe, né? O que significa B24, porque eu acho que a
populagéo, a maioria com relagéo a isso ndo vai... ndo sabe, de
fato, ndo sabe. Entdo a gente preza por esselado... (Aniele)

Eu previno evitando que o diagndstico dela sgja vazado, né?
Hoje a gente usa um codigo que é o B24, ndo usa mais €ss... 0
nome HIV, justamente pra pessoas ndo... ter o preconceito com
aquela mulher, [..] evitar o contato até, com aquela mulher,
porgue muita gente néo tem o conhecimento que o HIV sd pega
através de relagdo sexual, ou uma contaminacdo, né? De sang...
é.. uma seringa, algo que é perfurocortante, né? Que vai
invadir a pele... (Maria)

Aniele e Maria consideram o codigo B24 como uma boa aternativa
para a prevencdo de preconceitos, tendo em vista que com a
utilizacdo dele é possivel garantir que a puérpera ndo sgja exposta a
outras puérperas e acompanhantes, e dessa forma, garante que ndo
pratiquem atitudes preconceituosas e de af astamento. Diante disso, no
gue se refere a ndo exposicdo da puérpera as pessoas que estdo
dividindo o quarto, Barlos e Ana trazem que essa prética é essencial
para a prevencdo de situagdes dileméticas diante o cuidado.

[...] preservando a identidade, preservando ela também no, no
alojamento conjunto, com as outras (puérperas). (Barlos)

[..] N&o expor a paciente perante a enfermaria, a outras
pacientes, que é uma situagdo muito constrangedora, entendeu?
E... também supervisionar a equipe quanto a isso. (Ana)

Barlos relata que a identidade da mulher diante as demais puérperas
devem ser sempre respeitadas. Anarevela que a mulher com HIV nédo
deve ser exposta, e ainda ressalta que € preciso estar supervisionando
a equipe a fim de ndo expor a paciente. Ademais, as enfermeiras
também precisam saber como abordar paciente, parando a expor
mesmo que sgja para 0s acompanhantes, como refere Bianca.

[...] entdo assim, eu sempre procuro falar super baixo com essa
paciente, eu sempre procuro ouvi-la de maneira...deixar ela bem
a vontade, pra que eu possa entender até que ponto a familia
dela sabe [...], pra ai sm eu comegar a desenvolver todo um
cuidado especifico com €la [...], no sentido de ndo expor
paciente, e... basicamente € isso, né?... (Bianca)

Com isso, a0 abordar uma pessoa que convive com HIV, Bianca
sempre evita os dilemas éticos didogando com as puérperas
soropositivas em um tom baixo e tendo uma escuta qualificada para
entender as particularidades da mulher e saber a melhor forma de
prestar a assisténcia sem estar expondo a mesma.

Orientacdo a puérpera e acompanhantes: A prevencdo de dilemas
éticos também pode ocorrer por meio de orientagOes prestadas a
puérpera e acompanhantes, no que se refere aos cuidados que devem
ter consigo e com o recém-nascido.

A gente, eu procuro sempre ta orientando ele (ela), né? Aos
cuidados que ele (ela) deve ter, e 0 acompanhante também, né?
... (Bianca)

[...] Como prevenir dilema?... A gente previne, a gente... tendo o
maximo de cuidado, como eu falei na outra (pergunta), a gente
abordando ela, com... todo cuidado pra orientar. (Lide)

Bianca relata que a forma de prevenir os dilemas éticos é realizando a
orientacdo e estar junto com a puérpera e seus acompanhantes. Lide
revela que previne os dilemas também com as orientagdes, mas ao
redliza-la faz-se necessério ter cuidado para falar de forma segura e
ética. Além das orientacdes de forma geral que devem ser prestadas a
puérpera, Barlos revela o cuidado que deve ter com a amamentacao, e
para isso, engquanto enfermeira precisa ter uma boa relacdo
interpessoa com a mulher, além de organizagdo para o fornecimento
de férmulaou leite do banco de leite.
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Como a gente... Hoje é assim, hoje a gente ndo enfaixa mais as
mamas, né? Mas a gente orienta paciente a ndo amamentar
esse bebé, a gente ja solicita ao banco de leite ou ao lactario,
leite artificial ou entdo o préprio leite do banco de leite, e...
sempreir conversando com essa paciente, e as vezes, na maioria
das vezes elas entendem... (Barlos)

Barlos relata que a orientacdo sobre a contraindicagdo absoluta da
amamentagdo é fundamental para a prevencgéo de dilemas éticos. Ela
ressalta que atual mente o enfaixamento das mamas das puérperas que
convivem com o HIV nd é mais recomendada, mas que as
orientagdes para a ndo amamentacdo se fazem muito presente por
meio do dialogo, bem como o suporte do banco de leite ou lactario
para garantir o aleitamento. Diante do exposto, percebemos que sdo
vérias as formas de prevenir os dilemas éticos no cuidado a puérpera
com HIV, mas que todas elas se intercalam. A prevencdo pode ir
desde ao didogo com a equipe de salde, evitar o preconceito e a
exposi¢do da mulher e a orientagBes de forma qualificada.

DISCUSSAO

Neste estudo, foi possivel compreender que as experiéncias de
dilemas éticos vivenciadas pelas enfermeiras estdo associadas
principalmente a auséncia de respeito a autonomia e dignidade das
mulheres com HIV no cuidado de Enfermagem, ocasionando
vivéncias de dilemas diante a0 estigma e preconceito que 0 virus
carrega, além da exposicdo da puérpera as pessoas que se encontram
na mesma enfermaria, sgja seus familiares, até mesmo companheiras
de quarto e profissionais. Diante disso, é possivel caracterizar o
dilema ético como uma situagdo em que existe questionamentos em
relagdo ao respeito a autonomia dos individuos durante uma tomada
de decisfo ética, e os profissionais precisam respeitar e considerar os
direitos da pessoa e as diferengas fisicas e socioculturais existentes
entre elas (Ekmekci& Arda, 2017). Outra forma de descrever o
dilema ético € comoo preconceito praticado contra outra pessoa,
baseado em um juizo de valor que é criado a partir de julgamentos
pré-estabelecidos, e que levam a uma assisténcia injusta. Estudo que
buscou avaliar a relagio entre Codigo de Etica de Enfermagem e os
enfermeiros em sua prética, apontou que a presenca de situagoes
preconceituosas pode levar ao dilema ético na prética profissional,
reforcando a necessidade de os profissionais agirem com respeito
(Hunt, 2020).

O preconceito em relagdo as pessoas que convivem com o HIV, pode
ser definido como sentimentos, emocgGes, falas e atitudes negativas
dirigidas de uma pessoa ndo infectada, para pessoas soropositivas
(Chey NG & Sullivan, 2018).E uma prética frequente na sociedade
devido a0 estigma que a doenca carrega, e consequentemente esse
preconceito pode ser dirigido através de varias esferas, como a social,
profissional, familiar e pessoa. Quanto a0 estigma, pode ser
considerado como um atributo individual ou consequéncia de um
comportamento coletivo que é aplicado a grupos ou pessoas(Chey
NG & Sullivan, 2018). No que concerne as pessoas que convivem
com o HIV, o estigma as tornam com uma marca sociamente
desvalorizada, que, por conseguinte geram obstaculos e situacOes
preconceituosas, impactando ativamente no cuidado realizado por
profissionais de salide para tais pessoas (Chey NG & Sullivan, 2018;
Jesus et a., 2017). Nesse contexto, em consonancia com a literatura,
foi perceptivel nos depoimentos das enfermeiras préticas
preconceituosas, mesmo que inconsciente, relatadas ao encontrar o
termo B24 no prontuario e se questionar como que essa assisténcia
seria prestada. Vae ressaltar que B24, é um cddigo da CID-10
(Classificaco Internacional de Doencas) da OMS (Organizagdo
Mundial da Salide), que se refere a infeccdo pelo HIV (Alves et al.,
2017). Esse preconceito também foi associado a0 medo da
contaminagdo do profissional, pois mesmo as enfermeiras
reconhecendo a importancia do uso dos Equipamentos de Protecéo
Individual (EPI’s), no cuidado de Enfermagem, ficam com medo da
contaminagdo, a0 mesmo tempo que reconhecem que os cuidados
devem ser prestados com dignidade para todas as puérperas,
independente das comorbidades que podem estar associadas aela

Tal fato, também foi encontrado em um estudo realizado na Coreia
gue teve como objetivo identificar os fatores associados ao estigma e
discriminagdo relacionados ao HIV/AIDS pelos profissionais de
salde, que apontou 0 medo da contaminagéo e falta de informagéo
profissional pode estar associada ao preconceito e discriminagdo
contra pessoas que convivem com HIV (Lee, 2019).

Diante do que foi visto na pesquisa relacionado a0 estigma e
preconceito presente socialmente, e ao cuidado com dignidade,
percebe-se o cuidado que as enfermeiras devem ter em relacdo aos
acompanhantes e companheiros de quarto das puérperas
soropositivas, para que as mesmas Ndo sgjam expostas e vivenciem
preconceitos. Nesse sentido, quanto aos achados na literatura é
possivel relatar que uma das maiores dificuldades enfrentadas pelas
mulheres que convivem com o virus do HIV esta relacionada aos
preconceitos vividos por membros préximos, podendo ser tanto com
os familiares, quanto com os amigos, e que impacta de forma
negativa, no processo de conviver com a infeccdo pelo HIV (Jesus et
al., 2017). Associado ao cuidado com os familiares das puérperas
com HIV, foi relatado pelas enfermeiras a vivéncia de dilemas éticos
no que se refere ao sigilo profissional e respeito a autonomia da
mesma, tendo em vista que muitas mulheres soropositivas decidem
ocultar a sorologia de seus familiares, bem como as enfermeiras
precisam garantir que elas ndo sejam expostas a outras pessoas que se
encontram na mesma enfermaria. Quanto aos familiares, o dilema se
faz presente na prética da enfermeira no que diz respeito ao familiar
acompanhante saber ou ndo o diagnéstico da puérpera com HIV.
Entende-se que os acompanhantes deveriam ter o conhecimento que a
puérpera é soro positiva, como forma de garantir suporte familiar e
prevencdo de contaminagdo. Entretanto, a mulher tem direito de
manter sua sorologia em sigilo, e cabe aos profissionais respeitarem a
Sua autonomia e garantir que a mesma ndo sgja exposta.

Existem puérperas que ndo concordam em divulgar seu status
sorolégico para seus familiares, em sua maioria, devido ao estigma
associado ao HIV e o medo de ndo ser aceita no seu circulo familiar,
por isso, ocultam sua sorologia como uma forma de enfrentamento da
infecgdo e a prevencdo das repercussdes negativas que podem ocorrer
(Gupta et a., 2019; Jesus et d., 2017). Além do mais, o ocultamento
do status sorolégico também se percebe em puérperas menor de
idade, possibilitando que as enfermeiras vivenciam situacfes ainda
mais dileméticas, pois na sua percepcdo o diagndstico deve revelado
afamilia. Achados da literatura, mostram que € comum o diagndstico
de HIV em adolescentes ser limitado a familia, porém, cabe ressaltar
gue a adolescente tem o direito de decidir sobre revelar ou ndo o
diagndstico desde que ndo apresente riscos tanto em sua vida, quanto
de terceiros, nessas situaces as enfermeiras vivenciam os dilemas
éticos, pois precisam garantir a confidencialidade da adolescente e
também direcionar cuidados a familia (Salvadori& Hahn, 2019).
Nesse contexto, 0 Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem
(CEPE) deixa claro que o fato sigiloso devera ser revelado em
situacOes de ameaca a vida e a dignidade, na defesa prépria ou em
aividade multiprofissional, quando necess&rio a prestacdo da
assisténcia (Cofen, 2017). A vivéncia de dilemas éticos relacionados
a confidencialidade, se faz presente diante as demais pessoas que se
encontram na mesma enfermaria, e principalmente no mesmo quarto
gue a puérpera com HIV. Dessa forma, torna frequente a vivéncia de
dilemas éticos relacionados a confidencialidade e sigilo na prética
clinica das enfermeiras, tendo em vista que precisam respeitar a
mulher e o seu diagndstico sem expor terceiras pessoas ao risco da
contaminagdo (Gutierrez, 2020). No que se refere as companheiras de
gquarto, 0 preconceito pode estar presente, por exemplo, ao
perceberem que a puérpera ndo esta amamentando seu filho,
podendo questionar o porqué, gerando situagdes desconfortavels para
puérperas e a vivéncia de dilemas éticos das enfermeiras que
estdo prestando os cuidados, no que concerne ndo revelar o motivo
porque as maes ndo estarem amamentando. E frequente o
guestionamento de pessoas sobre o0 motivo das mulheres
soropositivas ndo amamentarem seus filhos, gerando repercussdes
negativas sobre essa experiéncia na vida das puérperas, além do mais,
muitas vezes as mesmas tém que omitir a verdade sobre a
impossibilidade de amamentar por temerem O preconceito que as
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pessoas podem praticar contra elas (Alvarenga et al., 2019). Nessa
perspectiva, mediante apresentagdo de vivéncias de dilemas éticos,
foram apresentadas formas para prevenir que os dilemas éticos
ocorram. Os achados da pesquisa apontam que as formas de prevenir
os dilemas est&o relacionadas a comunicagdo entre a equipe de salide,
a0 cuidado oferecido de formaigualitéria, sem preconceitos, cuidados
com a confidencialidade da mulher e cuidados e orientacdes prestadas
as puérperas e seus acompanhantes.

No que se refere a comunicag8o interpessoa entre os profissionais de
salde, os resultados da pesquisa mostraram que € uma préatica
essencial para a prevengdo de dilemas éticos, visto que, 0s
profissionais precisam estabelecer um didlogo, para comunicar a
equipe que possui uma puérpera com HIV na enfermaria, e prestar
uma assisténcia com dignidade a mesma. A divulgagcdo do
diagnoéstico para os profissionais de salde, é considerado como uma
forma de responsabilizagdo multiprofissional no cuidado, além disso,
a comunicacdo entre os profissionais contribui para a formagdo
profissional, prevencdo da contaminacdo profissional e prevencdo de
preconceitos contra as mulheres que convivem com o HIV (Batchelor
et a., 2019; Salvadori& Hahn, 2019). Nesse contexto, a comunicacao
entre os profissionais de salde pode fortalecer a rede de apoio
profissional para a puérpera que convive com o HIV, a fim de que
prestem uma assisténcia integral, que va além dos aspectos fisicos, e
foque na salide mental da puérpera, tendo em vista, que as mulheres
soropositivas sdo abaladas psicologicamente, e vivenciam situactes
negativas tanto intra, quanto extra-hospitalar. E como forma de
assistir @ mulher com HIV de forma integra, a equipe
multiprofissional de salide precisa oferecer um cuidado que vise as
condigBes de vulnerabilidades presentes na pessoa a ser cuidada,
como repercussdes individuais e coletivas relacionadas a presenca do
HIV, tornando ainda mais relevante esse cuidado integral (Moraes et
al., 2018). Ademais, o cuidado de Enfermagem precisa garantir a
igualdade entre todas as mulheres que estdo sendo cuidadas, e ser
livre de preconceitos, para que as mulheres com HIV se sintam
seguras e confortaveis na unidade hospitalar. Ta assisténcia
igualitaria, faz parte da formag@o dos profissionais de saide, de
prestar um cuidado baseado nas interagBes empdticas, livre de
julgamentos e sempre contando com a experiéncia individual de cada
pessoa que esta sendo cuidada (Chye NG & Sullivan, 2018).

E como forma de promover aiguadade no cuidado entre as puérperas
e prevenir os dilemas éticos, os achados do estudo demonstraram que
a utilizagdo do cdédigo B24 é uma dternativa, pois previne que a
nomenclatura HIV/AIDS sgja utilizada e evitar a ocorréncia de
preconceitos, tendo em vista que, para o publico leigo é desconhecido
0 codigo B24. O cédigo B24 possibilita a privacidade, desde que, o
diagnéstico de HIV positivo da mulher sgja restrito aos profissionais
de salde, em especia as enfermeiras que cuidam, e que mantenham o
sigilo profissional, a fim de que familiares e outras pessoas que se
encontram na mesma enfermaria ndo tenham conhecimento que
existe mulher soropositiva na unidade. Nesse sentido, o CEPE, no
Art. 52, prescreve que é dever da enfermeira “Manter sigilo sobre
fato de que tenha conhecimento em razéo da atividade profissional,
exceto nos casos previstos na legislacdo ou por determinacéo judicial,
ou com O consentimento escrito da pessoa envolvida ou de seu
representante ou responsavel legal” (Cofen, 2017, p. 7). O sigilo e
confidencialidade dos profissionais de salde, em especial a
enfermeira, utilizando o cédigo B24, quanto com respeito e dignidade
promovidos a mulher com HIV, é de fundamental importancia para
prevencdo de dilemas éticos. Através disso, permite preservar a
identidade da pessoa que estd sendo cuidada e possibilita uma boa
relagdo entre profissional e paciente, uma vez que, a pessoa sente
confianga, quando o profissional respeita seus direitos (Wnukiewicz-
Kozlowska, 2020). Importante ressaltar que cabe as enfermeiras
dialogar com a puérpera que esta sendo assistida, visando realizaro
cuidado individualizado e respeitando a autonomia. No cuidado as
pessoas com HIV requer que as enfermeiras tenham postura ética e
comunicacdo efetiva, tanto para conhecer as vulnerabilidades,
respeitar a autonomia, quanto poder realizar a educagdo em salde, a
fim de prevenir as complicagdes decorrentes das vulnerabilidades
biopsicossociais na mulher e no recém-nascido (Gomes et al., 2020).

No que se refere a educagdo em salde, os achados da pesguisa
demonstraram que as enfermeiras precisam abordar de forma clara os
cuidados necessdrios a puérpera e ao recém-nascido, como por
exemplo, os cuidados com as mamas. As mulheres com HIV
precisam ser orientadas para 0 esvaziamento e inibigdo da lactagéo,
evitando o ingurgitamento mamario, infegdes e a transmissao vertical
do virus (Gomes et d., 2020). O cuidado de enfermagem também
requer que va aém da puérpera, visto que, para as mulheres que
convivem com HIV devem ter um suporte familiar que contribuiram
para cuidados necessarios no puerpério apds a alta. Assim, o estudo
apontou que a vivéncia de dilemas éticos é frequente na prética
clinica de Enfermagem ao cuidar de puérperas com HIV, exigindo
que as enfermeiras adotem medidas para prevenir que situagOes
dileméticas ocorram, para que possam redlizar assisténcia digna, com
equidade e ética.

CONCLUSAO

Constatamos neste estudo que as enfermeiras vivenciam situagbes
dileméticas ao cuidar de puérperas com HIV. Os dilemas éticos foram
relacionados principalmente ao estigma presente contra mulheres
soropositivas, ocasionando situagfes preconceituosas e medo da
contaminacdo das enfermeiras, bem como ndo expor a puérpera e o
recém-nascido as outras puérperas que Se encontram na mesma
enfermaria. O estudo apontou que a prevencgdo de dilemas éticos no
cuidado de puérperas com HIV, pode ocorrer por meio da
comunicagdo com a equipe multiprofissional, promogéo do cuidado
com equidade e sigilo, e orientagdo em salde as puérperas e seus
acompanhantes. As limitagdes do estudo dizem respeito a dificuldade
para realizacdo da coleta de dados, consequéncia do momento que
estamos vivenciando com a pandemia da COVID-19. Conclui-se que
se faz necessario o conhecimento da equipe de salide, em especial das
enfermeiras, que cuidam de puérperas que convive com HIV, a
respeito dos dilemas éticos que podem ser vivenciados na prética,
bem como das particularidades que a infeccdo do virus pode
ocasionar nas mesmas, a fim de ser prestado o cuidado humano, ético
e de qualidade.
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