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Resumo

O objetivo desta revisdo integrativa de literatura foi sintetizar as evidéncias disponiveis
sobre o papel da resiliéncia na adesdo a terapia antirretroviral em pessoas vivendo com
HIV. Um comité de juizes independentes realizou buscas sistematizadas nas
bases/bibliotecas CINAHL, LILACS, PePSIC, PsycINFO, PubMed, SciELO, Scopus e
Web of Science. Os dados foram organizados no software Rayyan. Foram recuperados
14 artigos publicados entre 2010 e 2021. Os resultados foram apresentados quanto a
abordagem e nivel da adesdo, abordagem da resiliéncia e associacdo entre resiliéncia e
adesdo. Observou-se, em todos o0s estudos, que a resiliéncia esteve envolvida no processo
de adesdo a TARV, além do uso de diferentes abordagens conceituais acerca da
resiliéncia, com predominio de uma compreensao processual do construto e escassez de
instrumentos de mensuracdo. A revisdo de literatura evidenciou que poucos estudos
avaliaram a resiliéncia em PVHIV e principalmente a relacdo entre resiliéncia e adesao,
apesar do reconhecimento de que a resiliéncia pode modular a capacidade da pessoa de
lidar com os estressores do viver com HIV e seus cuidados em salde.

Palavras-chave: resiliéncia; HIV/AIDS; cooperacdo e adesdo ao tratamento; terapia
antirretroviral

Abstract
The objective of this integrative literature review was to synthesize the available evidence
on the role of resilience in adherence to antiretroviral therapy (ART) among people living
with HIV. A committee of independent judges performed systematic searches in the
CINAHL, LILACS, PePSIC, PsycINFO, PubMed, SciELO, Scopus and Web of Science
databases/libraries. The data were organized in the Rayyan software. A total of 14 articles
published between 2010 and 2021 were retrieved. The results were presented regarding
the approach and level of adherence, resilience approach and association between
resilience and adherence. In all the studies it was observed that resilience was involved in
the ART adherence process, in addition to evidencing the use of different conceptual
approaches to resilience, with predominance of a procedural understanding of the
construct and scarcity of measuring instruments. The literature review showed that few
studies have assessed resilience in people living with HIV and, especially, the relationship
between resilience and adherence, despite acknowledging that resilience can modulate a
person's ability to deal with the stressors of living with HIV and its health care measures.
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Resumen

El objetivo de esta revision integradora de la literatura fue sintetizar la diversa evidencia
disponible sobre el rol de la resiliencia en la adherencia a la terapia antirretroviral en
personas que viven con VIH. Un comité de jueces independientes realiz6 busquedas
sistematicas en las bases de datos CINAHL, LILACS, PePSIC, PsycINFO, PubMed,
SciELO, Scopus y Web of Science. Los datos se organizaron en el programa Rayyan. Se
recuperaron 14 articulos publicados entre 2010 y 2021. Se presentaron los resultados en
cuanto al enfoque y el nivel de adherencia, enfoque de resiliencia y asociacion entre
resiliencia y adherencia. En todos los estudios se observo que la resiliencia estuvo
implicada en el proceso de adherencia a la ART, ademas de evidenciarse diferentes
acercamientos conceptuales de la resiliencia, con predominio de una comprension
procedimental del constructo y escasez de instrumentos de medicion. La revision de la
literatura demostré que pocos estudios han evaluado la resiliencia en PVVIH v,
especialmente, la relacion entre resiliencia y adherencia, a pesar de reconocerse que la
resiliencia puede modular la capacidad de una persona para lidiar con los factores
estresantes de vivir con el VIH y su atencion médica.

Palabras clave: resiliencia; VIH/SIDA; cumplimiento y adherencia al tratamiento;
terapia antirretroviral
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O HIV/aids continua a representar um problema mundial de satde publica. No
mundo, aproximadamente 37,7 milhdes de pessoas viviam com a doenca em 2020, sendo
que nesse mesmo periodo foram registradas aproximadamente 680.000 mortes
relacionadas a infeccdo (United Nations Programme on HIV/AIDS, Unaids, 2021). Nas
ultimas décadas, verificou-se uma importante diminuicdo da morbimortalidade
relacionada ao HIV/aids com a introducéo e a disponibilidade da terapia antirretroviral
(TARV), transformando a infeccdo em uma condigdo cronica com possibilidades de
controle (Drain et al., 2020; Seidl & Remor, 2020).

A TARYV tem como objetivo modular a progressao do HIV por meio da supressao
de sua carga viral plasmatica, melhorando a reconstituicdo imunolégica da pessoa
vivendo com HIV (PVHIV) e impedindo a transmissdo do virus (Rodger et al., 2019).
Contudo, a eficacia do tratamento depende necessariamente da adesdo a TARV por toda
a vida (Carvalho et al., 2019). A ades&o a um medicamento envolve sua tomada na dose
e frequéncias prescritas, sendo um processo complexo, dindamico e multideterminado que
se relaciona diretamente com o contexto econdémico e sociocultural em que PVHIV esta
inserida (Mendelsohn et al., 2014).

Progressos recentes tém sido observados no enfrentamento da epidemia, como a
recomendac&o de testes regulares para o HIV e o protocolo denominado Tratamento como
Prevencdo (TasP), configurando-se como uma das medidas mais relevantes no controle
da transmissdo do virus (Sabapathy et al., 2022). Outra importante resposta ao HIV/aids
€ 0 modelo conceitual da cascata de cuidados continuos da PVHIV, usado para monitorar
e acompanhar a desafiadora meta 95/95/95 da Unaids, na qual os paises devem procurar
atingir em 2030: 95 % de PVHIV diagnosticadas; 95 % das PVHIV diagnosticadas em
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uso de TARV e 95 % das PVHIV em TARV com supressdo viral. Esses indicadores
foram de 84/87/90 em 2020. A cascata de cuidados também permite a identificacdo de
lacunas e oportunidades para intervencdes especificas para melhorar a retencdo nos
servicos e os resultados em salde nesse campo, apontando para a necessidade do
enfrentamento das vulnerabilidades que perpassam a prevencdo e o viver com o HIV/aids
(Sabapathy et al., 2022; Unaids, 2015; Unaids, 2021).

Observa-se que a epidemia concentra-se desproporcionalmente em alguns
segmentos populacionais, as chamadas populaces-chaves: profissionais do sexo,
homens que fazem sexo com homens, pessoas transgénero, pessoas que usam drogas,
pessoas em privacao de liberdade e suas parcerias sexuais, que se encontram em maiores
vulnerabilidades ao HIV/aids, que estavam presentes antes e que permanecem apds 0
diagnostico, dificultando o acesso e a prevencdo e ao tratamento, bem como sua
manutencdo, além de prejuizos na sadude e no bem-estar (Unaids, 2019).

Para compreender a adesdo aos antirretrovirais, € necessario um olhar sistémico:
a vivéncia do HIV/aids é atravessada por vulnerabilidades estruturais, culturais, politicas,
sociais, psicologicas, por processos estigmatizantes e discriminatorios, desigualdades
sociais e de género, entre outras, que tém grande repercussao na qualidade de vida dessa
populacdo, que precisa constantemente adaptar-se e lidar com os desafios de sua
condicdo. Nesse contexto, os recursos de resiliéncia ganham destaque (Carvalho et al.,
2019; Carvalho et al., 2022; Dulin et al., 2018; Seidl & Remor, 2020).

A resiliéncia encontra-se entre os fatores que podem interferir na adesdo a TARV
(Dulin et al., 2018), pois representa um aspecto significativo que pode (ou ndo) ser
desenvolvido pelas pessoas no itinerario terapéutico. Nesse sentido, alguns estudos tém
sugerido que a resiliéncia pode estar associada a uma melhor adesdo aos antirretrovirais
e supressao viral (Dale et al., 2014).

A resiliéncia é compreendida como a capacidade da pessoa ou um grupo de
recuperar ou enfrentar com éxito uma situacdo apesar das adversidades (Harrison & Li,
2018). Esse construto tem sido investigado como uma caracteristica, um traco de
personalidade, ou como um processo (Pruchno et al., 2015). Ungar et al. (2013)
conceituam a resiliéncia em uma estrutura socioecoldgica, como a capacidade da pessoa
de lidar de maneira adaptativa diante das adversidades e/ou de se recuperar apos
experiéncias traumaticas por meio de recursos fisicos, psicologicos, sociais e culturais.

Nos estudos sobre HIV/aids, a introducdo do conceito da resiliéncia mudou a
énfase de vulnerabilidade para fatores de protecdo (Jimenez-Torres et al., 2017). Os
recursos de resiliéncia podem proteger as PVHIV por meio da promocdo de
comportamentos positivos de salde (adesdo a TARV e frequéncia regular nos servicos de
salde), além de ajudar a pessoa no enfrentamento de vulnerabilidades e de eventos
estressores relacionados ao viver com HIV, melhorando, assim, sua saude integral e
comportamentos de satde (Dulin et al., 2018; Harper et al., 2014; Jimenez-Torres et al.,
2017).

Dulin et al. (2018), ao revisarem a definigdo e o estudo dos recursos de resiliéncia
em PVHIV, apontam lacunas significativas nesse campo da pesquisa, havendo
necessidade do fomento de pesquisas sobre esse tema de modo que seus resultados sejam
incorporados em contextos clinicos. Devido a importancia que assume no processo de
atencdo a satde, mostra-se importante estudar o impacto da resiliéncia em PVHIV e sua
relacdo com a adesdo ao tratamento (Araujo et al., 2019; Dulin et al., 2018; Jimenez-
Torres et al., 2017). Assim, 0 objetivo desta revisao integrativa de literatura foi sintetizar
as evidéncias disponiveis sobre o papel da resiliéncia na adeséo a terapia antirretroviral
em PVHIV, a fim de que se possam delinear praticas em salde que considerem tais
relacdes.
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Método

Tipo de estudo

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura. A reviséo integrativa caracteriza-
se por ser um método de pesquisa que permite incorporar evidéncias na pratica
profissional, na medida em que reune e sintetiza resultados de trabalhos sobre um tema
ou questdo, de maneira sistematica e ordenada, empregando diferentes niveis de evidéncia
(Beyea & Nicoll, 1998). A pergunta norteadora foi: ¢Quais as evidéncias disponiveis na
literatura sobre a relacdo entre resiliéncia e adesdo a TARV em PVHIV?

Percurso de selecdo dos artigos

A busca e selecdo dos artigos foi realizada por dois juizes independentes em julho
de 2021, utilizando nas bases de dados o filtro de data do periodo de janeiro de 2010 a
julho de 2021. Esse recorte temporal teve por objetivo retratar os estudos da Gltima
década, permitindo o acesso a um repertério recente de publicacBes. Uma bibliotecaria
da universidade a qual os autores sdo vinculados auxiliou na construcdo da estratégia de
busca, realizando testes prévios junto com os autores para definicdo da estratégia que
melhor se adequasse ao objetivo do estudo, além de acompanhar todo o processo. Foram
realizadas buscas nos indexadores eletronicos Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (Lilacs), Periddicos Eletronicos de Psicologia (PePSIC),
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), National Library
of Medicine [USA] (Pubmed), Psychology Information (PsycINFO), Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Scopus e Web of Science. Nas bases CINAHL,
PsycINFO, PubMed, Scopus e Web of Science foram utilizados os seguintes cruzamentos
de descritores: (resilience) AND (adherence) AND (antiretroviral) AND (HIV OR AIDS
OR Acquired Immunodeficiency Syndrome), enquanto que nas bases LILACS, SciELO
e PePSIC utilizou-se: (resiliéncia OR resiliencia OR resilience) AND (adesdo OR
adhesion OR adherence) AND (antirretroviral OR antiretroviral) AND (HIV OR VIH OR
SIDA OR AIDS OR sindrome de imunodeficiéncia adquirida OR sindrome de
inmunodeficiencia adquirida OR acquired immunodeficiency syndrome).

Os critérios de inclusdo estabelecidos para a selecdo dos artigos foram: a) artigos
empiricos que identificassem a relacdo entre resiliéncia e adesdo a TARV; b) artigos
publicados nos idiomas inglés, espanhol ou portugués e c) artigos realizados com PVHIV.
Foram excluidos artigos de revisdo de literatura, estudos tedricos, relatos de caso,
dissertacgdes, teses, capitulos de livros, livros, consensos, suplementos ou comentarios ao
editor ou do editor, obituarios, bem como trabalhos sobre elaboracdo e validagdo de
instrumentos.

Para verificar se os artigos atendiam aos critérios de incluséo e excluséo, dois
juizes independentes e com experiéncia na tematica e no delineamento de revisdo de
literatura realizaram em consenso a seguinte sequéncia de avaliacdo de evidéncias: 1.
Leitura, analise e selecdo dos titulos de todos os estudos identificados; 2. Leitura, anélise
e selecdo dos resumos dos estudos selecionados na fase anterior e 3. Leitura na integra,
analise e selecdo dos artigos finais. Caso houvesse discordancia entre os revisores quanto
a adequacdo do estudo, havia uma avaliagdo por um terceiro juiz. Todo processo de
selecdo dos artigos foi realizado utilizando-se a plataforma Rayyan (Ouzzani et al., 2016).

Apdbs exclusdo dos artigos que ndo cumpriram com 0s critérios adotados, foi
realizado pelos dois juizes um fichamento do material que compds o corpus de analise,
com os seguintes dados: autores, titulo do estudo, ano de publicacdo, local de realizagédo
do estudo, numero de participantes, delineamento do estudo, tipo de abordagem
conceitual da resiliéncia, instrumentos utilizados para abordar a resiliéncia, medidas de
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adesdo utilizadas, niveis de adesdo e associa¢do da resiliéncia e a adesdo. A partir da
leitura minuciosa do corpus, os dados foram organizados e discutidos em eixos tematicos,
ja previamente estabelecidos, visando responder a pergunta norteadora da revisdo: (a)
abordagem e nivel da adesdo; (b) abordagem da resiliéncia; (c) associacdes entre
resiliéncia e adeséo.

Resultados

A Figura 1 apresenta o fluxograma de estratégia de selecdo dos estudos de acordo
com o protocolo PRISMA (Galvao et al., 2015) e a Tabela 1 explicita as principais
caracteristicas dos estudos inseridos na amostra final. Conforme apresentado na Tabela
1, foram recuperados 14 artigos.

Figura 1
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Com relacdo aos participantes, trés trabalhos foram realizados com homens que
fazem sexo com homens (HSH); desses, dois estudos realizaram-se com a populacéo
negra (Tan et al., 2018; Graham et al., 2018) e um estudo com HSH de um centro de
satde americano para latinos proximo a fronteira com o México (Sauceda et al., 2016).
Trés artigos foram realizados com mulheres (Dale et al., 2014; Fletcher et al., 2020;
Kerkerian et al., 2018). Dois estudos investigaram usuarios de centros de saude publicos
com recursos limitados no continente africano (Musiimenta et al., 2018; Nanfuka et al.,
2018). Um trabalho se deu com a populacéo negra e latina de baixa renda (Jaiswal et al.,
2020). Um estudo foi realizado com refugiados (Mendelsohn et al., 2014). Uma pesquisa
entrevistou adolescentes e jovens adultos com HIV (Chenneville et al., 2018), enquanto
Chongo et al. (2020) investigaram homens nativos canadenses. Wen et al. (2020)
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entrevistaram usuarios de servicos de salde de uma cidade chinesa e Seidl e Remor
(2020) abordaram pessoas em acompanhamento médico e psicossocial em um hospital
brasileiro.

Tabela 1
Caracteristicas gerais dos estudos
Estudos Local do Numgro de Abordage.m Delineamento
estudo participantes metodoldgica

1. Mendelsohn et Quénia e — Estudo de

al. (2014) Malasia 26 Qualitativo comparagio

2. Dale et al. Estados o

(2014) Unidos 138 Quantitativo Estudo Transversal

3. Sauceda et al. Estados —

(2016) Unidos 149 Quantitativo Estudo Transversal

4. Chenneville et Estados I

al. (2018) Unidos 131 Quantitativo Estudo Transversal

5. Tanetal. Estados I Estudo

(2018) Unidos 28 Qualitativo Exploratério

6. Graham et al. A — Estudo

(2018) Quénia 30 Qualitativo Explorat6rio

Zz.(ﬁegr)kerlan etal. Canada 1424 Quantitativo Estudo Transversal

2(32.(;\|1%|;fuka etal. Uganda 50 Qualitativo Estudo Etnogréfico

9. Musiimenta et — Estudo

al. (2018) Uganda 28 Qualitativo Exploratdrio

10. Jaiswal et al. Estados 97 Qualitativo Estudo

(2020) Unidos Exploratdrio

11. Wen et al. . I

(2020) China 223 Quantitativo Estudo Transversal

12. Chongo et al. , - Estudo descritivo

(2020) Canada 36 Qualitativo interpretativo
Estudo

13. Fletcher et al. Estados o _— -

(2020) Unidos 76/420 Qualitativo/Quantitativo  exploratério e
transversal

14. Seidl & . I

Remor (2020) Brasil 155 Quantitativo Transversal

Ainda conforme a Tabela 1, verifica-se que foram recuperados seis estudos
quantitativos, sete qualitativos e um trabalho de métodos mistos. A categorizacdo do
corpus é apresentada a seguir em trés temas principais:

1) Abordagem e nivel da adeséo

Em relacdo a abordagem da adesdo a TARV, oito pesquisas utilizaram o
autorrelato sobre o uso da medicacdo como medida da adesdo, empregado por meio de
questionarios (Dale et al., 2014; Fletcher et al., 2020; Mendelsohn et al., 2014) e
instrumentos validados (Chenneville et al., 2018; Kerkerian et al., 2018; Sauceda et al.,
2016; Seidl & Remor, 2020; Wen et al., 2020). Dentre os instrumentos, Wen et al. (2020)
fizeram uso da Morisky Medication Adherence Scale, Seidl e Remor (2020) do
Questionario para Avaliagdo da Adesdo ao Tratamento Antirretroviral (CEAT-VIH),
Chenneville et al. (2018) da BEHKA-HIV e Sauceda et al. (2016) e Kerkerian et al.
(2018) empregaram a Escala Visual Analdgica para Adesdo-VAS. Observa-se que cinco
estudos abordaram esse tema por meio de entrevistas, explorando as narrativas dos
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participantes sobre adesdo (Chongo et al.,2020; Graham et al., 2018; Musiimenta et al.,
2018; Nanfuka et al., 2018; Tan et al., 2018), enquanto Jaiswal et al. (2020) ndo utilizaram
instrumentos para aferir a adesdo, pois entrevistaram participantes que previamente
apresentavam baixo engajamento na adesao e na retencao nos servicos de saude.

Dos 14 estudos que compGem essa revisao, seis apresentaram um ponto de corte
estabelecido para a adesdo, que variou entre 80 % (Chongo et al., 2020), 90 % (Kerkerian
et al., 2018), 95 % (Dale et al., 2014; Fletcher et al., 2020; Mendelsohn et al, 2014) e
100 % (Wen et al., 2020). Ja o grau de adesao encontrado foi informado por seis estudos
(Dale et al., 2014; Fletcher et al., 2020; Kerkerian et al., 2018; Mendelsohn et al., 2014;
Sauceda et al., 2016; Seidl & Remor, 2020), sendo que a menor adesao aferida foi de
76,5 % em uma pesquisa realizada no Estados Unidos (Dale et al., 2014), enquanto o
maior grau de adeséo foi de 91,6 % em um estudo também realizado no mesmo pais
(Sauceda et al., 2016) e de 90 e 91 % em um trabalho realizado no Quénia e na Malasia
respectivamente (Mendelsohn et al., 2014).

2) Abordagem da resiliéncia

Os artigos analisados trataram a resiliéncia sob diferentes abordagens conceituais.
Essas abordagens, bem como os instrumentos de medida da resiliéncia empregados,
foram sumarizadas na Tabela 2.

Tabela 2
Definicdo e instrumentos utilizados na abordagem da resiliéncia

Estudos

Definico de resiliéncia

Instrumentos utilizados em
sua abordagem

1. Mendelsohn et

Processo pelo qual individuos e comunidades
utilizam recursos biolégicos, culturais, estruturais

Entrevista

al. (2014) .

e culturais para sustentar bem-estar.
2. Dale et al. Caracteristicas de personalidade e enfrentamento ~ Connor Davidson Resiliece
(2014) adaptativo em face ou ap6s uma adversidade. Scale- CD-RISC
3. Sauceda et al. Caracteristicas pessoais que permitem prosperar Connor Davidson Resiliece
(2016) diante das adversidades. Scale- CD-RISC

4, Chenneville et

Existem processos de resiliéncia, que podem ser
bioldgicos, cognitivos, comportamentais, sociais,

Para abordar a resiliéncia
bioldgica utilizou-se a carga
viral como parametro. Para

al. (2018) . abordar resiliéncia
COMUNItarios entre outros. -
comportamental utilizou-se a
adesdo a TARV.
Processo estrutural. A resiliéncia do casal permite
5. Tanetal. . . .
uma abordagem conjunta para enfrentar desafios Entrevista
(2018) . . .
no envolvimento no cuidado em salde.
6. Graham et al. Processo que permite lidar com experiéncias .
Entrevista

(2018)

negativas e evitar trajetdrias negativas.

7. Kerkerian et al.

(2018)

Caracteristica da pessoa, um atributo.

Resilience Scale- RS10

8. Nanfuka et al.
(2018)

Capacidade das PVHIV em uso de TARYV superar
0 risco representado por barreiras psicologicas,
sociais e econdmicas sustentar a adesdo ao
tratamento

Entrevista, conversas e
observacdo dos participantes

9. Musiimenta et

Capacidade das PVHIV em manter adesédo

al. (2018) adequada a TARV Entrevista
. Processo compreendido em uma estrutura
10. Jaiswal et al. - . . . . .
socioecoldgica, relacionado a capacidade da Entrevista

(2020)

pessoa cuidar de si e superar adversidades.
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11. Wen et al. Caracteristica pessoal que permite aos individuos ~ Connor Davidson Resiliece
(2020) lidarem com as adversidades e as dificuldades. Scale- CD-RISC

Processo de desenvolvimento dindmico por meio
do qual um individuo ou grupo supera a
12.Chongo etal.  experiéncia passada ou atual de
(2020) adversidade/trauma e suas consequéncias
negativas e é capaz de utilizar recursos
sustentaveis para a saude e o0 bem-estar.

Grupo focal e entrevistas

Capacidade e o processo do individuo em

13. Fletcher et al. transformar adversidades em oportunidades de Brief Resilience Scale

(2020) crescimento e adaptacéo.

Capacidade de uma pessoa em lidar com
Lo sooe ST b ssotiion O omor i R
Remor (2020) ¢ Scale- CD-RISC

quadro clinico, readaptando-se e vivendo de
forma positiva

Mendelsohn et al. (2014), Chenneville et al. (2018), Tan et al. (2018), Graham et
al. (2018), Jaiswal et al. (2020), Chongo et al. (2020) e Fletcher et al. (2020) abordaram
resiliéncia como um processo. Destaca-se que Chenneville et al. (2018) trazem em seu
trabalho processos de resiliéncia, em que essa pode ser abordada como bioldgica,
comportamental, social e comunitaria. Em cinco pesquisas a resiliéncia foi definida como
uma caracteristica da pessoa que Ihe permite lidar com as adversidades (Dale et al., 2014;
Kerkerian et al., 2018; Sauceda et al., 2016; Seidl & Remor, 2020; Wen et al., 2020). Ja
Nanfuka et al. (2018) e Musiimenta et al. (2018) abordaram a resiliéncia como a
capacidade da PVHIV superar adversidades e sustentar a adesdo ao tratamento, nesses
dois estudos e no de Chenneville et al. (2018) a adesdo aos antirretrovirais foi uma
indicadora de resiliéncia.

Com relagéo aos instrumentos empregados para abordar resiliéncia (Tabela 2),
sete estudos utilizaram entrevistas (Chongo et al., 2020; Graham et al., 2018; Jaiswal et
al., 2020; Mendelsohn et al., 2014; Musiimenta et al., 2018; Nanfuka et al., 2018; Tan et
al., 2018). Chongo et al. (2020) além das entrevistas, fizeram uso de grupo focal e
Nanfuka et al. (2018) de conversas e observacéo dos participantes. Dentre os estudos que
empregaram instrumentos validados, Dale et al. (2014), Sauceda et al. (2016), Seidl e
Remor, (2020) e Wen et al., (2020) usaram a Connor Davidson Resilience Scale - CD -
RISC, Kerkerian et al. (2018) utilizaram o Resilience Scale - RS10 e Fletcher et al. (2020)
a Brief Resilience Scale. J& Chenneville et al. (2018) utilizaram a carga viral como
parametro para resiliéncia biologica e a adesdo a TARV para a resiliéncia
comportamental.

3) Associagdes entre resiliéncia e adeséo

Observa-se que nos 14 estudos analisados a resiliéncia esteve envolvida no
processo de adesao, sendo que 11 demonstraram que a resiliéncia esteve associada a uma
melhor adesdo & TARV ou influenciou no envolvimento com o tratamento e com a adesao
(Chongo et al., 2020; Dale et al., 2014; Fletcher et al., 2020; Graham et al., 2018; Jaiswal
et al., 2020; Kerkerian et al., 2018; Mendelsohn et al., 2014; Sauceda et al., 2016; Seidl
& Remor 2020; Tan et al., 2018; Wen et al., 2020). Ja em trés pesquisas a adesdo aos
antirretrovirais foi uma indicadora de resiliéncia (Chenneville et al., 2018; Musiimenta et
al., 2018; Nanfuka et al., 2018). Esses achados serdo melhor discutidos a seguir.
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Discussao

Esta revisao integrativa de literatura explorou o papel da resiliéncia na adesao a
TARV em PVHIV. A analise de uma década de producao nesse campo demonstrou um
aumento dos estudos a partir de 2018, sendo que esta tendéncia pode estar relacionada ao
acumulo tedrico recente sobre a infeccdo e as novas tecnologias de prevencdo surgidas
nos Gltimos anos, em especial aquelas estruturadas a partir do uso da TARV (Rodger et
al., 2019; Sabapathy et al., 2022).

O TasP, a cascata de cuidados para 0 HIV e as metas da Unaids levaram a um
aumento do nimero de pessoas em tratamento (Brito & Seidl, 2019; Seidl & Remor,
2020), além de fomentar 0 acompanhamento e a investigacao dos indicadores da resposta
mundial a pandemia e dos fatores de vulnerabilidade e de protecdo para prevencgdo e
enfrentamento do HIV/aids. Contudo, pesquisas sobre o tema ainda séo insipientes na
literatura nacional e internacional (Aradjo et al., 2019; Brito & Seidl, 2019; Dulin et al.,
2018; Jimenez-Torres et al., 2017). Esses autores apontam para a falta de literatura sobre
resiliéncia em contextos de doengas cronicas, principalmente em relacdo ao HIV/aids e
associados ao impacto desse constructo nos cuidados em salde, na salude fisica e na
progressdo da doenga.

Houve variagdes nos grupos de participantes dos estudos revisados. A maioria dos
estudos foram realizados com populagdes expostas a multiplas vulnerabilidades, como
por exemplo, desigualdades sociais, étnicas, raciais, de género e de processos
estigmatizantes, além da propria vivéncia do HIV. A literatura destaca que existem
diferencas na maneira como a adesdo a TARV e a resiliéncia se apresentam entre
populagdes e contextos de PVHIV, permanecendo um desafio sustentar a adesdo em
cenarios com realidades sociais e estruturais diferentes (Lacombe-Duncan et al., 2020;
Mendelsohn et al., 2014; Nanfuka et al., 2018). No geral, a infec¢do pelo HIV afeta
desproporcionalmente grupos minoritarios e economicamente desfavorecidos, sendo
importante o estudo da resiliéncia com essas populagdes, que precisam de estratégias
especificas para prevencdo do HIV e de intervencdes para o enfrentamento da doenca
(Chenneville et al., 2018; Kerkerian et al., 2018).

Segundo a Unaids (2021), em 2020, 1,5 milhdes de novas infec¢bes por HIV
ocorreram predominantemente entre as populacfes-chave, seus parceiros e suas parceiras
sexuais, correspondendo a 65 % das infecgcdes. Contudo, esses grupos populacionais
permanecem invisibilizados, distantes e aos servicos de saude para HIV, como pode ser
corroborado na presente revisao.

As desigualdades existentes no acesso e adesdo ao tratamento séo decorrentes de
politicas publicas e aces excludentes ou inexistentes. As vulnerabilidades apoiam na
experiéncia de invisibilidades social, que por sua vez esta relacionada ao estigma, ao
preconceito e a discriminacdo, que leva a um intenso sofrimento psicossocial (Unaids,
2019). Investigar o papel da resiliéncia individual e das comunidades na superacdo dos
resultados adversos em salde e de barreiras sociais, em especial em pessoas que
enfrentam adversidades e estressores significativos é prioridade para salude publica
mundial (Fletcher et al., 2020; Graham et al., 2018; Kerkerian et al., 2018; Nanfuka et al.,
2018; Tan et al., 2018).

Nesta revisdo, foi possivel perceber variagdes nas taxas de adesdo entre grupos
populacionais, inclusive dentro de um mesmo pais, como por exemplo, nos Estados
Unidos, em que foram realizados estudos com PVHIV com baixa adesao (Jaiswal et al.,
2020) e pesquisas que encontraram taxas medias e altas de adesdo. Dale et al. (2014)
aferiram uma adeséo de 76,5 % em mulheres vivendo com HIV, enquanto Sauceda et al.
(2016) obtiveram uma adesao de 91,6 % em sua pesquisa com HSM latinos. Altas taxas
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de adesdo também foram encontradas em paises em desenvolvimento. Mendelsohn et al.
(2014) verificaram entre 90 e 91 % de adesdo em refugiados do Quénia e da Maléasia. Esta
variabilidade nas taxas de adesdo além de demonstrar o carater heterogéneo da pandemia
por HIV/aids e consequentemente da adesdo aos antirretrovirais, o que representa um
grande desafio para saude publica, remete para a complexidade da avaliagdo da adesao a
TARV, haja vista que ndo ha uma medida padrdo ouro para adesdo, o que pode dificultar
a comparacao dos desfechos entre os estudos (Carvalho et al., 2019).

Todos os estudos analisados trouxeram a conceituacdo de resiliéncia, mas sob
diferentes enfoques. De maneira geral, destacaram que a resiliéncia permite a pessoa
superar circunstancias potencialmente traumaticas e adaptar-se de maneira positiva a
condigOes adversas. Alguns estudos abordaram resiliéncia como processo, outros como
caracteristicas da pessoa. Para Pruchno et al. (2015) ha um debate continuo envolvendo
a natureza da resiliéncia, ora como traco de personalidade, ora como um processo
dindmico. Ha criticas crescentes sobre a definicdo de resiliéncia exclusivamente como
um fendmeno individual, pois assim se ignora o contexto social e 0s sistemas sociais nos
quais a resiliéncia pode ocorrer. No contexto do HIV/aids, perpassado por significativas
vulnerabilidades, tal abordagem poderia contribuir para a culpabilizacdo da PVHIV e
aumento do estigma relacionado ao adoecimento, havendo o risco de se perder o olhar
para os multiplos determinantes em salde que atravessam a existéncia dessa populacao
(Dulin et al., 2018; Harrison & Li, 2018; Unaids, 2019).

Neste cenario, Dulin et al. (2018) exploram a resiliéncia como recurso que
promove a adaptacdo psicologica, comportamental e/ou social positiva diante de
estressores e adversidades. Logo, tais recursos protegeriam a satde da PVHIV por meio
da promocéo de comportamentos positivos em saude e ao permitir a ela lidar de maneira
positiva com as adversidades do viver com HIV. Dentre os recursos de resiliéncia, a
literatura aqui recuperada refere a autoeficacia, a capacidade de enfrentamento positivo
junto as adversidades, ao enfrentamento religioso positivo, ao otimismo, a esperanca, a
autocompaixao, a resisténcia, ao amor compassivo, a autoestima, as crencas de controle
e solucdo de problemas, ao bom relacionamento com os profissionais e servicos de salde
e a0 apoio e suporte social.

Alguns estudos revisados conceituaram a resiliéncia como a capacidade da
PVHIV sustentar a adesdo ao tratamento (Chenneville et al., 2018; Musiimenta et al.,
2018; Nanfuka et al., 2018). Dentre esses trabalhos, Chenneville et al. (2018) abrangem
0s processos de resiliéncia como biologicos, cognitivos, comportamentais, sociais e
comunitarios. Harper et al. (2014) também utilizaram essa definicdo e evidenciaram em
sua intervencao com mulheres trans adolescentes e jovens adultas vivendo com HIV que
0s processos de resiliéncia incluiamos processos cognitivos promotores de salde, a
adocdo de préaticas comportamentais saudaveis e a mobilizacdo do apoio social. Para
Hussen et al. (2017) a resiliéncia cognitiva e a comportamental associam-se a fatores
psicossociais promotores de saude. Ainda em termos conceituais, também emergiu a
definicdo do constructo como envolvimento no cuidado em sadde (Jaiswal et al., 2020;
Tan et al., 2018), em uma acepcao que permitiria a adaptacdo e 0 manejo de elementos
associados ao itinerario terapéutico.

Acerca dos instrumentos de testagem, observa-se que foram empregadas escalas
gerais de resiliéncia que ndo foram desenvolvidas ou adaptadas para a condi¢do da
PVHIV. Dulin et al. (2018) pontuam a importancia de medidas de resiliéncia voltadas
para PVHIV que capturem esse constructo ndo apenas em nivel individual, mas na sua
complexidade e multiniveis. Brito e Seidl (2019) relataram sobre a dificuldade de
encontrar instrumentos validados de resiliéncia para PVHIV no Brasil, 0 que demonstra
uma lacuna significativa no campo da pesquisa sobre resiliéncia e a infeccéo pelo HIV.
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A utilizacdo de instrumentos de base qualitativa, a exemplo das entrevistas, foi referida
como adequada em um contexto complexo, permitindo maior flexibilidade e
aprofundamento (Jimenez-Torres et al., 2017; Pruchno et al., 2015).

Todos os trabalhos analisados reconhecem que a resiliéncia pode modular a
capacidade da pessoa de lidar com os estressores do viver com HIV e os seus cuidados
em saude, sendo que 11 estudos demonstraram que a resiliéncia esteve associada a uma
melhor adesdo a TARV ou influenciou no envolvimento com o tratamento e com a
adesdo. Ao se pensar na soropositividade, a resiliéncia permite que as PVHIH superem
barreiras psicoldgicas, sociais e econdmicas para aceitar sua condicdo, prevenindo 0s
impactos da doenca e desenvolvendo seu bem-estar e qualidade de vida, mas reitera-se
que a resiliéncia deve ser compreendida como um fendémeno complexo, dindmico,
construido a partir da relacdo entre pessoa e seu contexto social (Brito & Seidl, 2019;
Jimenez-Torres et al., 2017). O estudo de Nanfuka et al. (2018) demonstrou que mesmo
com varias barreiras, os participantes mantiveram a adesdo a TARV, recorrendo aos
recursos de suas redes sociais para continuarem o tratamento, o que reitera a importancia
da rede de apoio social na promocdo da resiliéncia entre PVHIV em ambientes com
recursos limitados (Dulin et al., 2018; Nanfuka et al., 2018; Ungar et al., 2013).

O estudo de Sauceda et al. (2016), com HSH latino-americanos vivendo com HIV,
evidenciou que pessoas com histdrico de abuso sexual na infancia relatavam maiores
sintomas depressivos e pior adesdo, principalmente quando ndo conseguiam lidar com o
evento estressor, mas conforme sua resiliéncia se fortalecia, conseguiam lidar melhor com
a situacdo traumatica e sua adesao aos antirretrovirais aumentava. A resiliéncia pode ser
desenvolvida ou reforcada e depende de fatores sociais e influéncias ambientais e que 0s
processos de resiliéncia ocorrem quando individuos encontram uma situacao estressora e
tem acesso ou possuem condigdes protetivas que os isolam contra efeitos negativos desse
estresse (Harper et al., 2014). Chongo et al. (2020) advertem, que embora, alguns estudos
postulem que a resiliéncia aumenta com a exposi¢cdo exponencial a uma experiéncia
traumatica, este pressuposto precisa ser compreendido com parciménia para ndo se
banalizar e romantizar o processo de resiliéncia, haja vista embora um trauma seja sempre
prejudicial e traga sofrimento, nem todos que o vivenciam desenvolvem uma
psicopatologia e/ou se tornam mais resilientes.

A introducdo do conceito da resiliéncia tem trazido um novo panorama para 0S
estudos sobre HIV/aids: o olhar para os fatores de protecao, reconhecidamente associados
a desfechos positivos em salude (Brito & Seidl, 2019; Jimenez-Torres et al., 2017). Ao se
pensar em estratégias para o fortalecimento dos recursos de resiliéncia, é importante
considerar a complexidade desse fendmeno, a multiplicidade de elementos a que esta
relacionado e os diversos contextos culturais envolvidos. A partir da sintese das
evidéncias disponiveis na literatura, recomenda-se a sua inser¢do de modo mais
sistematico nos protocolos de pesquisa e de cuidado em saude, ampliando o rol de
conhecimentos para delineamentos futuros.

Consideracoes finais

A revisdo de literatura indicou que poucos estudos avaliaram a relacdo entre
resiliéncia e adesdo, além de uma diversidade de abordagens para a resiliéncia e uma
escassez de instrumentos validados desse constructo voltados para PVHIV, o que se
apresenta como uma significativa lacuna nessa tematica. Observa-se que os trabalhos
analisados reconhecem que a resiliéncia pode modular a capacidade da pessoa de lidar
com os estressores do viver com HIV e os seus cuidados em saide, evidenciando a
importancia da resiliéncia neste contexto e a necessidade de acdes baseadas em evidéncias
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nos servicos de salde para o aprimoramento da adesdo aos antirretrovirais, com foco no
fortalecimento da resiliéncia. Assim, reforca-se que o papel da resiliéncia nesse contexto
é o de fortalecer a adesao, o que pode conduzir a melhores desfechos em salde. Destaca-
se que essa sintese foi produzida a partir de poucos estudos recuperados a partir da
presente revisdo, salientando a necessidade de que esse tema continue a ser investigado,
bem como a importancia de levantamentos vindouros que recuperem evidéncias cada vez
mais recentes e que se somem aos conhecimentos ja consolidados na area.

Esta revisdo também sinalizou para a importancia em se estudar a resiliéncia e
seus determinantes sociais e populacionais. Salienta-se que pesquisas que investiguem a
relacdo entre resiliéncia, adesdo a TARV e condigdes clinicas, emocionais e sociais, assim
como intervencdes que abordem essas dimens@es contribuiriam para as areas académicas
e tecnicas, bem como para a populacdo em geral. Entre as limitacfes do presente estudo,
destaca-se que a revisdo ndo considerou a retencéo nos servicos de salde e os desfechos
clinicos, como a relacdo entre resiliéncia com a contagem de linfocitos CD4 e a carga
viral do HIV. Para estudos vindouros, recomenda-se tal delimitacdo. Embora este estudo
tenha privilegiado a estratégia da revisao integrativa sustentada no conceito da préatica
baseada em evidéncias, o que considerou apenas artigos empiricos, pode-se agregar
conhecimentos advindos de outros delineamentos, a exemplo das revisdes de escopo. Pelo
fato de poucos estudos terem sido recuperados, a exploracdo do fendbmeno a partir da
revisao de escopo, mais exploratdria, pode permitir 0 acesso a evidéncias construidas em
cenarios distintos e que ainda nao foram publicadas, por exemplo, em fontes capturadas
pelas bases/bibliotecas empregadas na presente revisdo. O acompanhamento dessa
literatura, atualizando perenemente as evidéncias disponiveis, pode contribuir para que o
papel da resiliéncia na adesdo possa ser cada vez mais amadurecido. E mister que haja
um incremento dos instrumentos de medida, que devem ser cada vez mais refinados para
0 cotejamento de um conceito complexo e que também vem sendo problematizado no
campo da salde.

Financiamento

Esta pesquisa foi possivel gracas ao apoio de Coordenacdo de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) e Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnoldgico (CNPq).
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