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ACONSEJAMIENTO EN VIH/SIDA: ANALISIS BASADO EN FREIRE"

Karla Corréa Lima Miranda?

Maria Grasiela Teixeira Barroso®

La finalidad del estudio fue averiguar las estrategias utilizadas por profesionales de salud en el
aconsejamiento en VIH/SIDA. Se trata de una investigacion cualitativa, inspirada en la teoria y practica de
Paulo Freire. Como técnica de analisis, se utilizd el andlisis de contenido de Bardin. Para el grupo estudiado, el
aconsejamiento aun esta centrado en la percepcion, mismo que ya se vislumbren otros conceptos. Las principales
dificultades del aconsejamiento ocurren con relacion a los clientes y la institucion. Las principales facilidades
estan vinculadas al equipo, que tiene buena relacion seguin el grupo. Representa un momento de sufrimiento,
principalmente para el aconsejador, por traer cuestiones existenciales. Puede deducirse por medio de este
estudio que el aconsejamiento es un momento especial, aunque no se configura como un momento educativo.
Para la obtencidon de este fin, proponemos una metodologia de aconsejamiento, utilizando principios y conceptos
de Paulo Freire.

DESCRIPTORES: aconsejar; serodiagndstico del SIDA; educacion

HIV/AIDS COUNSELING: ANALYSIS BASED ON PAULO FREIRE

The study aimed to investigate the strategies health professionals use in HIV/AIDS counseling. This
study is a qualitative research, based on Paulo Freire’s theory and practice. Bardin’s content analysis was used
as the analysis technique. For the studied group, the counseling is focused on cognition, although new concepts
permeating this subject are emerging. The main difficulties in counseling are related to the clients and the
institution. The main facility is related to the team, which according to the group has a good relationship.
Counseling represents a moment of distress, especially because it brings up existential questions to the counselor.
It can be inferred that counseling is a special moment, but it does not constitute an educational moment yet. To

obtain this goal, a counseling methodology is proposed, based on Paulo Freire”s principles and concepts.

DESCRIPTORS: counseling; AIDS serodiagnosis; education

ACONSELHAMENTO EM HIV/AIDS: ANALISE A LUZ DE PAULO FREIRE

O estudo teve como objetivo investigar as estratégias utilizadas pelos profissionais de saude no
aconselhamento em HIV/AIDS. Trata-se de pesquisa com caracteristica qualitativa, inspirada na teoria e pratica
de Paulo Freire. Como técnica de andlise, utilizou-se a analise de conteldo de Bardin. Para o grupo estudado,
o aconselhamento ainda esta centrado na cognicdo, mesmo que ja se vislumbre outros conceitos que permeiam
esse momento. As principais dificuldades do aconselhamento ocorrem em relacdo aos clientes e a instituicdo.
As principais facilidades estdo vinculadas a equipe que, segundo o grupo, tem bom relacionamento. O
aconselhamento representa um momento de sofrimento, principalmente para o aconselhador por trazer a tona
densas questdes existenciais. Pode-se inferir que o aconselhamento € um momento especial, entretanto, ndo
se configura ainda como um momento educativo. Para a obtencdo desse fim propde-se uma metodologia em

aconselhamento, utilizando principios e conceitos de Paulo Freire.

DESCRITORES: aconselhamento; sorodiagnéstico da AIDS; educacédo
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INTRODUCCION

La consejeria surgié como estrategia
elaborada por el equipo nacional del Ministerio de
Salud para trabajar con HIV/SIDA, se caracteriza por
ser una estrategia de prevencién que se da dentro
del dmbito del individuo, es decir, trabaja con la
identificacion del propio riesgo y propicia a la reflexion
en relacion a las medidas preventivas viables para el
individuo que pretende someterse a serologia anti-
HIV®,

Varios estudios epidemiolédgicos, realizados
en los Estados Unidos e Inglaterra, dudan sobre la
eficacia de la consejeria, por tal motivo solo
consideran la utilizacion del preservativo y las
consultas consecutivas. Contrariamente, estudios mas
recientes muestran la importancia y eficacia de la
consejeria como un medio preventivo, pues facilitan
la disminucion de Enfermedades de Transmision
Sexual®™.

En la misma linea, estudios sobre consejeria
estan orientados para verificar cuantitativamente la
eficacia de la consejeria, motivos, dificultades del
usuario o perfil de los clientes que utilizan los servicios
de exdmenes. No obstante estos estudios consideran
la eficacia de la utilizacién de preservativos, la
disminuciéon de incidencia de Enfermedades de
Transmision Sexual, o la participacidon y asistencia a
las consultas ya marcadas. Estos son datos
importantes y pueden contribuir para la disminucién
de enfermedades, sin embargo, la consejeria no esta
considerada como una actividad educativa dentro de
la perspectiva transformacional del individuo.

Toda actividad educativa debe tener en cuenta
la situacion en la cual se encuentra el sujeto. En este
sentido, el profesional consejero tiene que establecer
un dialogo con el objetivo de conocer la realidad
existencial del paciente. Es rol del consejero permitir
la transformacién de una conciencia ingenua para una
conciencia critica, en la cual el ser humano se
encuadra criticamente en la historia, asumiendo la
posicién de sujeto con la posibilidad de transformar
el mundo®®.

Al considerar la consejeria como un momento
en el cual el cliente y el profesional se relacionan,
intercambian ideas y comparten conocimientos y
afectos; este estudio esta justificado por ser un trabajo
en el cual el profesional puede realizar Educacion en
Salud, percibiendo consideraciones existenciales,

discutiendo puntos educativos que lleven a la reflexion,

a la esperanza de una mayor calidad de vida para la
persona. Se tiene la intencion de interrogarnos como
nosotros, enfermeras, asistentas sociales vy
psicélogas, estamos realizando la consejeria a las
personas que desean realizar la serologia anti-HIV;
y como estamos percibiendo este momento en un
servicio especializado de HIV/SIDA.

¢La consejeria que estamos realizando denota
un momento de educacién, dialogo, con estimulo a la
reflexion y a la critica del sujeto?

De acuerdo con lo apoyado, el
descubrimiento de este proceso es fundamental para
que el equipo de consejeria pueda realizar una
evaluacién critica constructiva, en especial la reflexion
del profesional sobre ese momento de Educacién en
Salud, mejorando la calidad de la atenciéon y haciendo
posible una consejeria mas reflexiva, minimizando
varios tipos de opresion presentes en la vida de estos
sujetos que buscan centros para examenes y

consejeria serolégica (CEC).

DISENO METODOLOGICO

Consideramos el método cualitativo como un
camino para conseguir los objetivos propuestos en
este estudio, pues a través de este método es posible
“incorporar el significado y la intencionalidad”®".

La investigacion fue realizada en la ciudad
de Fortaleza, capital de Cear4, localizada en la region
Noreste del Brasil, en un Servicio de Ambulatorio
Especializado en HIV/SIDA (SAE) del Hospital de
Enfermedad Infecciosas San José.

Los sujetos participantes estuvieron
conformados por enfermeras, asistentes sociales y
psicélogas quienes realizan la consejeria pre y pos-
examen en un servicio especializado en HIV/SIDA,
siendo un total de diez individuos.

El material obtenido fue analizado en tres
etapas:

La primera fase, fue constituida por la lectura,
eleccion y organizacion del material a ser analizado.
La constitucion del corpus fue definido por diez
entrevistas, siendo el total de sujetos en estudio. Fue
iniciada una lectura superficial seguidas de lecturas
mas profundas, con la finalidad de captar el contenido
del texto y el contexto de las conversaciones. En la
segunda fase, el corpus fue dividido, y las unidades
de registro fueron inventariadas. Las unidades de

registro encontradas en las conversaciones, por medio
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de frases, fueron agrupadas de acuerdo con su
similitud y significado identificado, asi como por las
categorias tematicas. Fueron quince subcategorias,
reunidas en tres categorias® En la tercera etapa,
organizamos las categorias y las interpretamos de
acuerdo con el referencial tedrico de Paulo Freire.
Se tuvo en consideracién las
recomendaciones de la Resolucion 196, aprobada en
la 59" Reunién Ordinaria del Consejo Nacional de
Salud, del 10 de octubre de 1996, fecha en que fueron
aprobadas las directivas y normas reglamentarias de
la investigacidon que involucra seres humanos en el
territorio nacional brasilero®. Fue presentado el
proyecto de investigacion al Comité de Etica del
Hospital San José, en el cual se obtuvo el parecer

favorable para realizar el estudio, conforme anexo.

DISCUSION Y ANALISIS DE LOS DATOS

El grupo estudiado fue constituido por diez
profesionales de la salud, de los cuales cinco, eran
enfermeras, dos asistentas sociales y tres psicélogas.
En relacién a su titulacién, una tenia titulo de doctor,
una diploma de maestria, seis con especialidad, y
dos con diploma de graduacion. El tiempo de servicio
varia de cinco a 23 afios y el tiempo de trabajo en
consejeria varia de uno a trece afios. La mayoria del
grupo menciona que utiliza en promedio 30 minutos
para realizar consejeria, a pesar de dos entrevistadas
afirmaron que llevan 10 minutos y otra entrevistada
1 hora. La mayoria mencionan realizar por turno/
actividad, de tres a cuatro consejerias; apenas una
de ellas informé realizar ocho consejerias por turno.

Durante el proceso de anélisis del material,
identificamos tres categorias. La primera relacionada
al significado de la consejeria para el grupo estudiado,
la cual fue denominada de Pensar la consejeria. La
otra categoria, con respecto a la vivencia de la préactica
de consejeria por el profesional, la cual denominamos
Hacer la consejeria. La tercera categoria caracterizada
por sentimientos ligados a la practica de la consejeria,

denominada de Sentir la consejeria.
Pensar la consejeria

Consideramos a la consejeria como una
actividad educativa. Para lo cual es necesario
reflexionar sobre como es esta actividad pensada por

el grupo que la realiza (Qué trazos tiene esta practica?.

Para el grupo entrevistado, la consejeria es
percibida principalmente como un momento de
informacién y orientacién. Asi ellas se posicionan.

Se brinda informacién para la persona, orientaciones
especificas de un determinado asunto que tiene caracter
preventivo [...].

Es un momento entre el cliente y el profesional donde
son aclaradas las dudas, son informados los pacientes sobre
SIDA.

La palabra orientacion aparece en todas las
conversaciones del grupo entrevistado, mostrando que
la consejeria, para ellas, esta enfocada en la
informacion de forma significativa. Se percibe en los
relatos reproducidos que la consejeria realizada en
este servicio se destaca por el predominio informativo.
Se conoce sobre la importancia de la informacion y
del conocimiento en relacion a las formas de
transmision, prevencion e historia natural de agente
etiolégico, sin embargo solo la informaciéon no seria
suficiente para, la consejeria ser considerada como
una actividad educativa transformadora.

El rol del educador no solo es transmitir
contenidos. Los educadores no ensefian solo
contenidos a través de su practica, sino también
ensefian como pensar criticamente. “Si somos
progresistas, entonces ensefiar para nosotros, no es
depositar médulos de contenido en la conciencia vacia
de los educandos”®?®,

Es necesario pensar en la educacién como
una préactica que es mas que informaciéon, capaz de
captar la creatividad, la curiosidad y la reflexion. Es
un momento de asumir riesgos, de intervenir en el
mundo para transformarlo. La educacidon debe ser
algo que esta en movimiento, por lo tanto es un
dialogo. De estar en defensa de los oprimidos, por
eso esta a “favor de”, y en contra de algo; siendo por
tanto politica. La educacion para Freire no es una
simple instruccién o informacién; la toma de conciencia
es su primer objetivo™.

A pesar de la informacién estar centrada en
el discurso de las entrevistadas, el apoyo surge de
forma relevante. Apoyar es estar junto al paciente,
es acogerlo, tener simpatia, tener disponibilidad para
escuchar su historia.

En el pensamiento freiriano, la educacion,
politica y poder se interrelacionan, pues solo es posible
trabajar a favor del educando si sabemos quien es
él. Si conocemos sus suefios, sus deseos, sus

)

frustraciones y alegrias®®. Otro valor fundamental

es la afectividad, la diversidad cultural del contexto
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en el cual el sujeto es parte, es decir, como aquella
persona viene y que ella trae en su bagaje cognitivo
y experiencia vivida. Estas consideraciones son
fundamentales en la consejeria dentro de la
perspectiva educativa, valorizando el soporte y apoyo
al cliente®®,

Otras ideas mencionadas por una minoria del
grupo estudiado fueron la interaccion, la comunicacion
y la reflexion. Ellas estan seguras que en la consejeria
estas consideraciones son importantes pues
contribuyen para que el paciente revele su historia y
a partir de esta revelacién el consejero pueda
intervenir y orientar a su cliente de forma mas segura.

La educacion solo tiene sentido si es
entendida como un momento de intervencion de la
realidad en la cual la interpretacién de los problemas
provoca una actitud para la accidon. Educacién, por
consiguiente no es solo informacién, ya sea

comunicada autoritariamente o no.

Hacer la consejeria

La experiencia de consejeria para el grupo
estudiado tiene caracter ambivalente. Por un lado,
existen factores que dificultan y por el otro existen
factores que facilitan. De acuerdo con las respuestas
de los participantes, la principal dificultad significativa
fue

... lo que dificulta es lo basico (reirse). Es abrir y cerrar
esa puerta, creo que se impide totalmente [...] si dificultas no
consigues retornar mas, principalmente cuando se trabaja el
aspecto del sentimiento. Se da un distanciamiento.

Podemos inferir el rol de la institucion como
aquella que garantiza las condiciones minimas de
trabajo, como el propiciar al profesional un ambiente
privado, donde no haya interrupciones. La consejeria
constituye una actividad diferente de las demas, pues
se atraviesa por intensos aspectos relacionados a la
sexualidad, orientacién sexual, historias de
sufrimiento, abusos, dolor. En este sentido, para
dialogar sobre este problema el profesional requiere
de un espacio adecuado donde pueda trabajar sin
interrupciones. En la planificacion de esta unidad, los
profesionales no fueron consultados sobre las
necesidades individuales de trabajo. Este hecho
dificulta la actuacién del grupo cuya actividad de
consejeria por ser diferente y especifica, requiere de
una estructura fisica apropiada. A pesar de algunos
aspectos gerenciales puedan ser resueltos con el

didlogo, como el no interrumpir al profesional, este

aun no es respetado. Es de responsabilidad de la
institucién propiciar condiciones minimas de seguridad,
de acceso a las capacitaciones, de soporte emocional,
en fin todo aquello que ofrezca al profesional medios
para realizar su actividad con el minimo de dignidad
posible.

Otra dificultad mencionada por el grupo
entrevistado esta relacionado a los clientes quienes
requieren de consejeria. Pasando desde el grado de
cognicion del sujeto, del miedo, de tabues,
preconceptos desde los cuales él puede hace
introspeccidon al percibirse como posible portador de
HIV. En el dialogo se reproducen estas interferencias,
que comprometen el poder establecer una relacion
de confianza entre el consejero y su cliente
consideraciones intimas que pueden ser trabajadas.
Asi, se mencion6.

[...] lo que noto mucho en el cliente es una persona que
no tiene la menor nocién, es analfabeto, no entiende lo que nosotros
le decimos, viene muy enfermo, lo que dificulta el aprendizaje,
asimilan alguna cosa.

Se percibe por las narraciones de las
entrevistadas, el grado cognitivo del cliente, su
concentracion e interés en lo que esta siendo
informado, la existencia de enfermedades que
comprometen el equilibrio mental son factores citados
como aquellos que dificultan la consejeria. De acuerdo
con las entrevistadas estos aspectos serian obstaculos
para una orientacion eficaz. Frente a esta situacion,
podemos inferir una vez mas sobre la importancia
atribuida a la informacion dada durante la consejeria
por el profesional.

Cabe destacar que, la percepcion de la
entrevistada es que el cliente viene con un vacio muy
grande, desprovisto de todo. Sin embargo, el hecho
de no haber tenido acceso a la educacion formal no
significa que el no tenga ningun tipo de contribucion
para ofrecer. Es fundamental que el consejero elimine
algunas posturas pre-concebidas, como suponer que
el sujeto no puede ofrecer nada, y que el consejero
va a proporcionar conocimiento. Uno de los legados
mas importantes de Freire es reorganizar la relacion
educando y educador, mostrando que en esta relacion
ambos aprenden mutuamente. El educador facilita al
educando la respuesta a su pregunta.

En relacion a las facilidades de la consejeria,
la principal ventaja es la integracion con el equipo
multidisciplinar. Considerando que la unién del grupo
con la intencion de ayudar al colega es muy importante

en la consejeria grupal. La narracion.
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El equipo, particularmente siento una cercania grande
en lo referente a la transferencia, o cuando necesitamos de alguna
cosa, porque tu no puedes sola atender las necesidades de un
paciente, tu requieres de los colegas de trabajo.

De acuerdo con lo mencionado por los
profesionales, la integracion es una de las principales
ventajas. Estar con un equipo donde exista
comunicacion, buenas relaciones, saber escuchar y
dialogo, es fundamental para la construcciéon de una
mayor apertura y de una postura interdisciplinar,
considerando que el hombre es un ser de relaciones
con el mundo y los otros.

Se hace necesaria una postura ética
interdisciplinar del profesional enfatizando la
coherencia entre la teoria y la practica, siendo su rol
defender opciones metodoldgicas a favor de proyectos

mas amplios orientados por su practica pedagégica(“).

Sentir la consejeria

Al realizar la consejeria, el consejero siente
incomodidad en el aspecto existencial del cliente,
quien da a conocer muchas veces su historia de
sufrimiento, expropiacion, abuso y explotacién. Todos
estos problemas escuchados por el consejero generan
varios sentimientos. Tales sentimientos producto de
la actividad realizada pueden generar sentimiento
positivos y negativos.

Los positivos se dan en relacién al consejero
ser un instrumento de ayuda y apoyo para la persona,
la cual busca este servicio, minimizando el sufrimiento
causado por la posibilidad de estar contaminado por
HIV o estar con SIDA.

Los negativos son mencionados por todas las
entrevistadas de forma mas intensa y significativa
por ser una actividad en la cual se comprometen
emociones, aspectos dificiles y sufridos, muerte y
abandono. Todos estos problemas son mas
complicados para los profesionales, pues estos no
encuentran en las politicas publicas el debido apoyo,
lo que genera inseguridad y desamparo como se
muestra a continuacion:

Son sentimientos tan complejos. Por un lado esta bien
dar soporte a una persona en un momento dificil, sin embargo por
otro, sufro mucho. En el aspecto sentimental, nosotros nos
sentimos frustrados. El soporte que uno brinda en aquel momento
es importante, sin embargo me quedo pensando, ella va a salir de
aqui y ¢que va hacer? [..]Porque actualmente entregamos mas
resultados positivos, antes cuando atendiamos demanda

espontanea los resultados en su mayoria eran mas negativo.

Ahora como la clientela mas concentrada la tendencia es a entregar
mas examenes positivos. Enfrentar con el pre y pos-examen de
personas positivas o enfermas. Yo sufro. [...]. Son personas muy
carentes, con historias muy dificiles, y uno siente mucho y sufre.
Es doloroso.

Para no enfermar, el grupo utiliza algunas
estrategias con la intencion de enfrentar esta situacion
dificil, dolorosa y sufrida, situaciones en la mayoria
de veces vividas por profesionales de forma negativa,
por ser la consejeria una actividad intensamente
relacionada con sentimientos y emociones. El
profesional desarrolla mecanismos para enfrentar
estos problemas sin enfermar y comprometer su vida.

Todas las entrevistadas utilizan alguna
estrategia para enfrentar el sufrimiento causado por
la préactica de consejeria. Las formas van desde
lecturas, distracciones, ayuda espiritual y terapéutica.
Por otro lado este soporte, es de manera aislada,
pues la institucion no posibilita la realizacion de una
actividad continuada que sea parte de la carga horaria
del profesional, con la intencion de minimizar los
“efectos colaterales” de la consejeria, es decir, la
frustracion y tristeza provocadas por las historia de

vida de sus clientes.

CONSIDERACIONES FINALES

El SIDA se constituye en un serio problema
en las politicas y practicas de salud publica y que
ocasiona situaciones dificiles acompafiadas de
sufrimiento y perdida. La consejeria surge como una
estrategia tedrica y metodolégica para auxiliar al
profesional de salud a trabajar con estas situaciones
y dar apoyo emocional, educativo y orientacion en la
prevencion de esta patologia. Se percibe, que esta
estrategia estaba centrada en la informacion y en la
enfermedad.

En este sentido de acuerdo con lo expuesto
y observado, la consejeria aln no esta considerada
como una actividad educativa bajo la perspectiva
freiriana, por no utilizar el dialogo, no estimular a la
conciencia critica y la autonomia para enfrentar la
realidad vivida por el sujeto. Sin embargo,
identificamos la disposicién y el deseo por parte de
los integrantes de este equipo por modificar esta
consejeria en un momento reflexivo y educativo.

Los resultados nos permiten considerar la
posibilidad de realizar consejeria en HIV/SIDA

fundamentado en Paulo Freire, teniendo como
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presupuesto la educacion, la cual es un acto de
conocimiento e intervencion de la realidad y no solo
una acumulacién de informaciéon. Mencionamos que
no es nuestra intencidon formular una guia o receta
para consejeria. Nos interesa presentar una
colaboracion para una actividad tan significativa
dentro de la praxis en Educacién en Salud.

Para lo cual, urge reorganizar esta practica.
Que el consejero defienda esta actividad como un
acto publico y que se comprometa en la construccion
de un proyecto educativo, basado en el dialogo
amoroso, de forma que ambos participantes puedan
construir una educacion para la libertad, denunciando
injusticias y anunciando un proyecto para la autonomia
de la persona. La consejeria como accion educativa
requiere salir de la reproduccion y partir para una
forma metodolégicamente fundamentada como
actividad educacional, para la transformacién y
autonomia de la persona. Basada en la curiosidad
epistemolégica, propiciar en el consejero, la
construccién de una conciencia critica fomentando la
lectura de la realidad y la posibilidad de autonomia.

Es fundamental, que el consejero desarrolle
algunas habilidades, como las virtudes, para favorecer
la interaccion y la confianza del cliente; una consejeria
que sea mediada por el dialogo amoroso y con base
en problemas, tiene por finalidad construir la palabra
del otro. Es por el dialogo que el sujeto es valorizado
a través de la construccidon de su pregunta y por la
busqueda de su respuesta. Es por la generosidad que
el consejero esta abierto al otro, sin juzgamientos.
Es también por el ejercicio del pensamiento critico
que se estimula al sujeto a la curiosidad del descubrir
el mundo e interpretarlo, intervenir en el,
transformarlo y transformarse. Es por medio de la
interdisciplinaridad que podemos visualizar de forma

diferente la realidad haciéndola mas rica e

interesante. No podemos dejarnos anestesiar por el
conformismo y determinismo que predomina en las
instituciones publicas, dificultando los proyectos de
renovacion y cambio. Es a través de la alegria y
esperanza, que podemos romper con la inercia de
las politicas en las instituciones publicas y luchar por
un suefio posible.

Para la consejeria ser una actividad
educativa, es necesario el dialogo permanente entre
Secretarias de Salud, Programa de Salud de la Familia,
servicios a domicilio, educacién continuada,
organizaciones no gubernamentales, escuelas y
barrios. Juntos se podran sumar esfuerzos con la
intenciéon de realizar consejeria en una actividad, que
va mas alla de la informacién, actividad
verdaderamente educativa para la interpretacion,
intervencion y transformacion del sujeto.

Lo cual solamente es posible si las
instituciones que reglamentan la consejeria , la
entendieran como una perspectiva educativa
freiriana, en la cual el profesional disponga de tiempo
y de condiciones suficientes para cumplir con esta
actividad. Es necesario que las instituciones
gubernamentales valoren la educaciéon para valorizar
la consejeria. De esta forma se evita el ser convertido
en un “chat” sin compromiso y conducido de acuerdo
a la voluntad del consejero.

Se insiste en la idea de que, solamente una
gran lucha y en conjunto con todas las instituciones y
redes, podremos construir este suefo posible. Es
fundamental pensar en una teoria y practica con
“aspecto de belleza”, para ir mas alla de la cognicién,
la acciéon y de lo afectivo, donde los principios
antropoldgicos, politicos, epistemolégico, éticos y
estéticos estén articulados. De esta forma, podremos
estar mas préximos a una accion educativa con

libertad y autonomia por parte del sujeto.
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