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RESUMO

O estudo objetivou-se descrever os desejos e as escolhas
reprodutivas em mulheres portadoras do HIV através de
um estudo transversal com amostra de 132 mulheres (18 a
45 anos) em acompanhamento no Servico de Assisténcia
Terapéutica, no municipio de Porto Alegre, RS. No estudo,
a mediana de filhos bioldogicos foi de 2, por mulher. Em
relacio ao desfecho deste estudo 22,7% manifestaram o
desejo de ter filhos, 32,2% relataram que seus parceiros ja
haviam mencionado a vontade em ter filhos. Entre os mo-
tivos mais citados pelas mulheres que nio queriam mais
filhos foram o medo da transmissio do HIV, de ordem fi-
nanceira ou por ja terem um numero suficiente de filhos e,
para 63% das entrevistadas, o diagnéstico da infec¢iio pelo
HIV alterou sua escolha em termos de reproducio. A soro-
positividade representou uma mudanca nas escolhas em
termos de reproducido e, neste novo cenario, pertencer a
uma faixa etaria mais jovem parece ser um indicativo de
preservar o desejo de ser mie e, a0 mesmo tempo, o desejo
do parceiro de ter um filho se mostrou um fator determi-
nante na opcio reprodutiva de nossas mulheres

PALAVRAS-CHAVE: Mulheres, sexualidade, soropositi-

vidade para o HIV, medicina reprodutiva.

ABSTRACT

This cross-sectional study aimed at describing the reproductive pref-
erences and choices of HIV female subjects. Its sample con-
sisted of 132 women (aged between 18 and 45 years old) being
followed-up at the Therapeutic Assistance Service located in
Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brazil. The median of bio-
logical children per woman was two. Results revealed that
22.7% of women expressed the urge to have children, whereas
32.2% reported having told their partners about such a wish.
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The following reasons were the most commonly mentioned by
those women who did not wish to have children: HIV trans-
mission, financial issues or the fact of already having children.
For 63% of the interviewees, HIV diagnosis interfered in their
reproductive choice. Seropositivity accounted for changes in
women’s reproductive choices. In this scenario, belonging to a
younger age group seems to suggest the desire to preserve the
urge to become a mother. Meanwhile, partners” wish to have
children played a decisive role in women’s reproductive
choices.

KEYWORDS: Women. Sexuality, HIV seropositivity, re-
productive medicine.

1. INTRODUCAO

Desde o inicio da epidemia do virus da imunodefici-
éncia adquirida (HIV) no Brasil (1980) até 2002, a razao
de casos entre os sexos (M:F) diminuiu progressivamen-
te. A partir de 2002, houve uma estabilizagdo com 1,5
casos entre homens para cada caso entre mulheres. Nes-
se mesmo periodo, foram notificados 385.818 homens
portadores da sindrome da imunodeficiéncia adquirida
(AIDS) e 207.080 casos em mulheres. O estado do Rio
Grande do Sul (RS) apresentou a maior taxa de incidén-
cia de AIDS em 2009, com 47,5 casos por 100.000 habi-
tantes, ¢ a sua capital, Porto Alegre, surge em primeiro
lugar com uma taxa de incidéncia de 172,1 por 100.000
habitantes, quase o dobro da segunda capital colocada,
Floriandpolis, com 89,7 casos por 100.000 habitantes'.

A transmissdo heterossexual ¢ a principal forma de
transmissdo do HIV entre mulheres representando 97%
dos casos? e implica decisivamente a reducdo da razio
do numero de casos entre os sexos. Esse aumento signi-
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ficativo na incidéncia de mulheres contaminadas trouxe
dilemas importantes como a possibilidade de cresci-
mento nas taxas de transmissdo vertical (TV) do HIV -
situacdo em que a crianga ¢ infectada pelo virus da AIDS
durante a gestagdo, no parto ou pela amamentagdo® ¢ a
consequente preocupacdo com a reprodugdo entre casais
vivendo com HIV (soro concordantes ou ndo). O relato-
rio do Programa Conjunto das Nag¢des Unidas sobre a
AIDS (UNAIDS)* estima 430.000 novas infecgdes por
HIV em criangas menores de 15 anos, em 2008, a grande
maioria delas por TV.

As gestacdes entre mulheres portadoras do HIV fo-
ram desencorajadas até o surgimento e o uso universal

dos antirretrovirais, pelas altas taxas de TV do virus (16%

no Brasil)>. Em 1996, com o surgimento de estudos
mostrando a reducdo significativa da TV (para uma faixa
entre 0 e 5% de infeccdo) pelo uso de antirretrovirais na
gestagdo, parto e pelo recém-nascido®’, uma nova
perspectiva reprodutiva surgiu para mulheres que vivem
com HIV.

No Brasil, diante de evidéncias consistentes encon-
tradas na literatura, o Ministério da Saude incluiu entre
suas estratégias para a reducdo da transmissdo vertical a
discussdo dos direitos reprodutivos de pessoas que vivem
com HIV assim como o aconselhamento anticoncepcio-
nal e as alternativas para a fecundagdo (inclusive assis-
tida) entre casais soro discordantes®.

A mudanga do prognoéstico da doenca trouxe novas
preocupagdes e opgdes em termos de reproducao para os
casais que vivem com HIV que passam a se sentir menos
pressionados pela comunidade e pelos profissionais de
satide e se tornam mais capazes de assumir a autonomia
em suas decisdes®.

A hipotese que sustenta esta investigacdo ¢ que as
vulnerabilidades de género e o desejo de procriar se
mantém no contexto do HIV sabendo que o desejo re-
produtivo, entretanto, é, por vezes, permeado pela preo-
cupagdo e pelo medo da transmissdo do HIV para o filho,
mesmo de posse da informagao sobre os beneficios dos
antirretrovirais na prevengao dessa transmissao.

O presente estudo objetiva descrever os desejos e
escolhas reprodutivas e compreender o contexto socioe-
condmico, demografico, afetivo/conjugal além dos fato-
res relacionados a este desejo em mulheres portadoras do
HIV assistidas em um servigo especializado de Porto
Alegre, RS.

2. MATERIAL E METODOS

Desenvolveu-se um estudo transversal com amostra
de conveniéncia de mulheres infectadas pelo HIV, com
idade entre 18 e 45 anos, em acompanhamento no Ser-
vigo de Assisténcia e Terapéutica (SAT), do Hospital
Sanatorio Partenon (HSP), da Secretaria Estadual da
Saude (SES), que atende adultos e criangas portadoras

BJSCR (ISSN online: 2317-4404)

V.17,n.2,pp.11-17 (Dez 2016 - Fev 2017)

do HIV do municipio de Porto Alegre, da area metropo-
litana e do interior do RS para a avaliagdo do desejo re-
produtivo.

O tamanho da amostra baseou-se em dados de litera-
tura para estimativas de prevaléncias do desfecho de
interesse®. Estes dados mostram que, entre mulheres
portadoras do HIV com laqueadura de trompas (consi-
deradas ndo expostas), o desejo de procriar acompanhava
30% das entrevistadas, enquanto que, entre as partici-
pantes que utilizavam um método reversivel de anticon-
cepgdo (expostas), este desejo alcangava 59,1%. Empre-
gando o intervalo de confianga de 95%, poder de 80%,
razdo de exposto para ndo exposto de 1:1, perda de 10%,
considerando aumento de 30% no tamanho da amostra
para manter o poder do estudo na analise multivariada,
atingiu-se 132 mulheres a serem entrevistadas.

Para investigar as caracteristicas da amostra foi apli-
cado questionario estruturado baseado em instrumento
anteriormente utilizado por Lopes', contemplando dados
sociodemograficos, comportamentais, historia sexual e
reprodutiva, informagdes sobre o estado clinico da pato-
logia principal, conhecimento sobre prevengdo da infec-
¢do pelo HIV, transmissdo vertical e prevengdo da
transmissdo vertical entre outros, com o objetivo de es-
tabelecer a propor¢do de mulheres que apresentavam o
desfecho, ou seja, desejavam filhos e os fatores associa-
dos a esse desejo. As varidveis foram coletadas de acordo
com as informagdes das participantes. As continuas fo-
ram estratificadas no momento da analise de acordo com
sua amplitude e a logica de cada estrato dentro da varia-
vel. Desta forma, a idade foi estratificada em intervalos
de 5 anos sendo o ultimo estrato maior do que 35 anos; a
raga categorizada em branca e ndo branca; a escolaridade
emde0a4,5a8,94all e maior ouigual a 12 anos de
estudo; a situacdo conjugal em casadas ou com parceiro
fixo e sem parceiro ou com parceiros eventuais; o tempo
de parceria em menor do que 2 meses, entre 2 ¢ 12 meses
e maior do que 12 meses; a sorologia do parceiro em
positiva, ndo sabe e negativa; a vontade de ter filhos
expressa pelo parceiro em sim, nunca conversaram € nao;
o numero de filhos bioldgicos em nenhum, um e igual ou
maior do que 2; a pratica de anticoncepgdo em nenhum
método, uso de preservativos, outro método eficaz (con-
traceptivo oral ou injetavel) e laqueadura; a historia de
abortamentos em ndo, sim espontaneo e sim provocado; a
renda per capita em menor ou igual & meio salario minimo
(SM), entre meio e 1 SM e maior do que 1 SM; o tempo
de diagnoéstico em de zero a 23 meses, de 24 a 47 meses ¢
de 2 anos ou mais; o uso de antirretrovirais em sim € nao
ou apenas durante gestagdo e o tempo de uso de antirre-
trovirais em de 0 a 23 meses e de 2 anos ou mais.

I LOPES, F. Mulheres negras e nio negras vivendo com
HIV/Aids no estado de Sao Paulo: um estudo sobre suas vul-
nerabilidades. Tese de Doutorado. Sdo Paulo, 2003.
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Um estudo piloto foi realizado para avaliar a viabili-
dade operacional do projeto, testando-se o questionario
com pacientes provenientes da mesma populagdo recru-
tada pela pesquisa.

Foram excluidas gestantes com diagnostico da in-
fecgdo feito na gestacdo atual, mulheres que tinham la-
queadura tubaria realizada antes do diagndstico da in-
fecgdo pelo HIV, que estavam em consulta no servico
pela primeira vez ou que ndo tinham condigdes para
responder ao questionario (efeito de drogas ilicitas ou
alcool, doenga mental severa).

As entrevistas foram realizadas entre 09/2009 e
02/2010, enquanto as mulheres aguardavam suas con-
sultas de rotina, por entrevistadores treinados, graduados
na area de satide e com experi€ncia em entrevistas nesta
populagao.

O controle de qualidade dos dados foi garantido
através de: a) codificacdo dos questionarios ao final do
dia, possibilitando a recordagdo das entrevistas e a cor-
recdo de erros; b) preparagdo do banco de dados para
evitar erros de consisténcia entre as respostas; c) dupla
entrada de dados por diferentes digitadores ¢ a compa-
racdo dos dois bancos.

O programa SPSS versdo 17.0 foi utilizado para a
analise estatistica e o teste do qui-quadrado de Fisher para
verificar as associagdes entre as variaveis independentes
e o desfecho; foram calculadas razdes de prevaléncia
brutas e ajustadas e seus intervalos de confianga de 95%
utilizando-se regressdo de Poisson modificada, com es-
timativa robusta para controle de fatores de confusdo.
Variaveis com P<0,2 foram incluidas na analise multi-
variada respeitando um modelo tedrico (figura 1)°. O
modelo  prioriza aspectos demograficos e s0-
cio-econdmicos (primeiro nivel) como determinantes
distais que influenciam diretamente as caracteristicas
relacionadas a situagdo conjugal, a reprodugdo e a in-
feccao pelo HIV e, juntamente com estas, no desfecho. A
idade foi ajustada para as outras caracteristicas do mesmo
nivel; as outras varidveis, incluidas no modelo multiva-
riado final, foram ajustadas para idade, nimero de filhos
bioldgicos, situagdo conjugal, desejo de ter filhos mani-
festado pelo parceiro e uso de ARVs .

CARACTERISTICAS CARACTERISTICAS

DEMOGRAFICAS RELACIONADAS A

EMPREGO E RENDA
CARACTERISTICAS CARACTERISTICAS CARACTERISTICAS
RELACIONADAS A RELACIONADAS A RELACIONADAS A
SITUAGAO CONJUGAL REPRODUCAO INFECGAO PELO HIV

DESEJO
REPRODUTIVO

Figura 1.Modelo tedrico do desejo reprodutivo.

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica e Pes-
quisa da Escola de Saude Publica o qual o HSP esta
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vinculado. As participantes leram e assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) no mo-
mento da entrevista. Os nomes das entrevistadas foram
substituidos por codigos numéricos para evitar sua iden-
tificacdo.

3. RESULTADOS

Cinco mulheres recusaram-se a participar. A tabela 1
mostra as caracteristicas sociodemograficas entre as 132
participantes. A média de idade foi de 34,3 anos (DP 5,8)
variando de 20 a 45 anos e a mediana de 34 anos. Seten-
ta e cinco por cento das entrevistadas tinham mais do
que 30 anos de idade. Quarenta e trés por cento se auto-
classificaram como de cor branca. Quanto ao grau de
instru¢do 50% das mulheres investigadas tinham fre-
quentado a escola por mais de oito anos completos en-
quanto apenas trés nunca tinham ido a escola.

A maioria das mulheres (94%) relatou residir na ca-
pital, Porto Alegre, ou na regido metropolitana enquanto
48% delas trabalhavam e tinham renda propria. Mais da
metade das mulheres (58%) afirmavam ser de religido
cristd e 27% ndo tinham religido.

Quanto a exposi¢do ao HIV, 64% relataram relagdes
sexuais sem o uso de preservativos, 15,9% tinham ou
haviam tido um parceiro com historia de multiplas par-
ceiras e 10,6% informava parceiro usuario de drogas
injetaveis.

Em relag@o ao uso de drogas, 16% referiam uso atual
ou passado, sendo que destas apenas duas das entrevis-
tadas (1,5%) referiram o uso atual de maconha; 12,1%
das entrevistadas haviam usado maconha no passado,
11,4% haviam inalado cocaina, apenas duas haviam
usado cocaina injetavel e trés haviam usado crack.

Em relacdo as caracteristicas relacionadas a historia
reprodutiva, 85% das entrevistadas tinham filhos biolo-
gicos; a mediana de dois filhos enquanto a média ficou
em 1,9 (DP 1,4) filhos por mulher. Aproximadamente
metade das entrevistadas que referiam ter parceiro cons-
tituiam casais soro discordantes e apenas 20% dos casais
tinham mais de 12 meses de relacionamento. Entre as
mulheres entrevistadas, 33,3% relatavam que seus par-
ceiros ja haviam mencionado a vontade de ter filhos.

Ao serem questionadas quanto aos métodos de anti-
concepgao, os mais referidos foram preservativos isola-
damente (47%) e outros métodos eficazes (hormonais)
como os anticoncepcionais orais e injetaveis, associados
ou ndo aos preservativos (32%). A laqueadura tubaria foi
referida por 8,5% das entrevistadas enquanto 12,3% das
mulheres ndo usavam métodos contraceptivos.

Na tabela 1 pode-se também observar que a maioria
das entrevistadas tinha diagnostico ha quatro anos ou
mais (67%) e estava em uso de antirretrovirais (71,8%)
ha dois anos ou mais.

Em relagdo ao desfecho deste estudo, 22,7% (IC 95%
15,5%a 29,8%) manifestaram claramente o desejo de ter
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filhos. Os motivos mais
citados pelas mulheres
que ndo queriam mais
filhos foram: o medo da
transmissdo do HIV
(32%), problemas de
ordem financeira ou por
ja terem um numero
suficiente de filhos
(28,7%) e, para 63% das
entrevistadas, o diag-
noéstico da infecgdo pelo
HIV alterou sua escolha
em termos de reprodu-
¢do.

Entre as mulheres
que desejavam filhos, o
uso de método efetivo
ou laqueadura tubaria
foi de 44,8% enquanto
entre aquelas que ndo
desejavam filhos, este
uso foi de 40,2%. De
forma compreensivel,
90% das mulheres que
haviam se submetido a
laqueadura ndo desejava
nova gestagdo, sendo
que 73% destas tinham
mais de 30 anos de ida-
de e 54% tinham parce-
ria fixa no momento da
entrevista.

Na analise uni vari-
avel (Tabela 1), o desejo
de novos filhos esteve
associado as faixas eta-
rias mais jovens (20-25
e 26-30), a vontade de
ter filhos expressa pelos
parceiros, ao fato de
nunca terem conversado
sobre filhos com os
parceiros € ao nimero
de filhos bioldgicos
(zero ou um filho ape-
nas). O fato de ndo ter
parceiro e o uso antirre-
trovirais mostraram uma
tendéncia de associagdo
ao desejo reprodutivo.

Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas, ligadas a histoéria reprodutiva e a infecgdo pelo HIV e fatores associ-
ados ao desejo reprodutivo, na analise univariada, em amostra de mulheres HIV positivas assistidas pelo SAT de
Porto Alegre — RS (n =132), 2009-2010.

Desejo
Variavel N (%) reprodutivo RPB (IC 95%) P
Sim N(%)
Idade (20-45 anos) [média 34,3]
20-25 10 (7,6) 5(50) 4,75 (1,79-12,63) <0,01
26-30 23 (17,4) 8(36,4) 3,45 (1,35-8,82) <0,01
31-35 42 (31,8) 10 (25,6) 2,44 (0,96-6,15) 0,051
>35 57 (43,2) 6 (10,5) 1,0
Raga/ cor
Branca 57 (43,2) 11 (20) 0,81 (0,42-1,57) 0,53
Naobranca 75 (56,8) 18 (24,7) 1,0
Anos de estudo
0-4 15(11,4) 2(13,3) 0,44 (0,09-2,2) 0,36*
5-8 50(37,9) 14 (29,2) 0,97 (0,34-2,76) 1,0*
9-11 56 (42,4) 10 (18,2) 0,61 (0,2-1,82) 0,40*
>12 11 (8,3) 3(30) 1,0
Situagdo conjugal
Casada/parceiro fixo 42 (31,8) 24 (27,6) 2,26 (0,93-5,5) 0,052
Sem parceiro/parceiros eventuais 90 (68,2) 5(12,2) 1,0
Tempo de parceria (ultima) (meses)
<2 7(7,7) 4 (57,1) 1,81 (0,72-4,55) 0,37*
2-12 64 (70,3) 15(24,2) 0,77 (0,35-1,7) 0,56*
>12 20 (22) 6 (31,6) 1,0
Sorologia parceiro
Positiva 39 (42,9) 11 (28,9) 1,35 (0,63-2,9) 0,44
Naosabe 8(8,8) 3(37,5) 1,75 (0,60-5,08) 0,38*
Negativa 44 (48.4) 9(21,4) 1,0
Parceiro quer filhos
Sim 31(33,3) 18 (62,1) 8,38 (3,13-22,44) <0,0001
Nunca conversaram 7(7,5) 3(42,9) 5,79 (1,62-20,67) 0,03*
Nio 55(59,1) 4(74) 1,0
Numero de filhos biolégicos
0 20(15,2) 9 (45) 3,65 (1,67-7,97) <0,003*
1 37 (28,0) 11 (31,4) 2,55 (1,16-5,28) 0,02
>2 75 (56,8) 9(12,3) 1,0
Pratica de anticoncepgao
Nenhum 16 (12,3) 1 (6,7) 0,73 (0,05-10,49) 1,0*
Preservativos 61 (46,9) 15(25,4) 2,8 (0,41-19,06) 0,44*
Método eficaz 42 (32,3) 12 (29.,3) 3,22 (0,47-22,15) 0,25*
Laqueadura 11 (8,5) 1(9,1) 1,0
Historia de abortamentos
Nio 30(22,7) 19 (22,6) 1,09 (0,48-2,47) 0,83
Sim provocado 15(11,4) 4(26,7) 1,29 (0,43-3,88) 0,71*
Sim espontaneo 87 (65,9) 6(20,7) 1,0
Renda per capita (em SM)
<0,50 69 (52,3) 15 (22,4) 1,34 (0,57-3,16) 0,5
0,511, 37(28,0) 6 (16,7) 0,52 (0,21-1,32) 0,16
>1,0 26 (19,7) 8(32) 1,0
Tempo de diagnostico
0 a 23 meses 11 (8,3) 3(33,3) 1,73 (0,62-4,77) 0,39*
24 a 47 meses 32(24,2) 9(29,0) 0,67 (0,33-1,34) 0,26
48 mesesoumais 89 (67.,4) 17 (19,3) 1,0
Uso de ARVs
Sim 94 (71,8) 17 (18,7) 0,56 (0,30-1,05) 0,08
Nao/sogestagao 37 (28,2) 12 (33,3) 1,0
Tempo ARVs
0 a 23 meses 32(31,4) 4(13,3) 0,61 (0,22-1,69) 0,33
24 mesesoumais 1,0
70 (68,6) 15 (21,7)

*Teste exato de Fisher; RPB — razdo de prevaléncia bruta
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Tabela 2. Desejo reprodutivo e fatores associados, na analise multivariada,
em amostra de mulheres HIV positivas assistidas pelo SAT de Porto Alegre —

RS (n=132),2009-2010.

Desejoreprodutivo
Varigvel ) N RPA P
ariave Sim Nio (IC 95%)
N(%) N(%)
Idade (anos)
20-125 5 (50) 5 (50) 43,?)1(1,72-12 2,002
26-30 8 3,37(1,34-8, %
(36.:4) 14 (63,6) 44) 0,01
31-35 10 2,31(0,91-5, %
25.6) 29 (74.4) 85) 0,08
>35 6
(10.5) 51(89,5 1,0
Situagdo conjugal
Casada/parceirofixo 24 1,21
27.6) 63(72,4) (0,33-4.37) 0,77
Semparcei- 5 36 1.0
ro/parceiroseventuais (12,2) (87,83) ’
Parceiroquerfilhos
Sim 18 6,66 <0,00
(62,1) 1137.9) (2,43-18,27)  0le
Nuncaconversaram 3 4,46 0,012
@9 AOTD (130,433
Nio 4(74) 50(92,6) 1,0
Numero de filhosbiologi-
cos
0 1,52
9 (45) 11 (55) (0,73-3,16) 0,26
1 11 1,73
(14) 24 (68,6) (0,91-3,28) 0,09
>2 9
(12,3) 64 (87,7 1,0
Uso de ARVs
Sim 17 1,14
(18.7) 74 (81,3) (0,64-2.03) 0,654
Nao/sogestagao 12
(33.3) 24 (66,7) 1,0

RPA — Razdo de Prevaléncia Ajustada
*  Ajustado para raga/cor e anos de estudo
& Ajustado para idade, parceiros quer filhos, numero de filhos biolo-
gicos e uso de ARVs
# Ajustado para idade, situac@o conjugal, nimero de filhos biologicos
e uso de ARVs
v Ajustado para idade, situagdo conjugal, parceiro quer filhos e uso de
ARVs

A Ajustada para idade, situacdo conjugal, parceiro quer filhos e
numero de filhos biologico.

Nao foram encontradas associagdes do desejo de ter
filhos com raga/cor, escolaridade, tempo de parceria,
sorologia do parceiro, a pratica de anticoncepgao, a his-
toria de abortamentos, renda per capita, tempo de diag-
noéstico e tempo de uso de antirretrovirais.

Apods o ajuste (Tabela 2), apenas as faixas etarias
mais jovens (20-25 e 26-30) e a vontade de ter filhos
expressa pelo parceiro ¢ o fato de nunca terem conver-
sado sobre o assunto mantiveram a associag@o, enquanto
que o mamero de filhos biologicos perdeu a associagdo
com o desejo de ter filhos, dentro do modelo empregado
apesar da razdo de prevaléncia se manter elevada (1,73).
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4. DISCUSSAO

O presente estudo descreve as caracteristicas de
uma populagdo de mulheres portadoras do HIV assis-
tidas em um grande Servico de Assisténcia Especiali-
zada para portadores do HIV ou de AIDS e a associa-
cdo destas caracteristicas com os desejos seus repro-
dutivos.

Uma fracdo significativa (75%) das entrevistadas
apresentava idade igual ou superior a 31 anos, mais do
que mostra o quadro nacional de mulheres notificadas
por aids, no qual 63% tém 30 anos ou mais de idade
(no momento da notificagdo) o que pode estar relaci-
onado com o fato de que 71% da nossa amostra ja
usavam antirretrovirais e, dentre estas, praticamente
69% o fazia ha dois anos ou mais refletindo assim o
envelhecimento da nossa coorte. Em relacdo a cor da
pele, mais mulheres em nossa amostra (56,8%) consi-
deravam-se como de cor ndo branca em comparagio
com as mulheres notificadas no Brasil (46,9%) (1),
apesar da composi¢do racial da regido sul ser distinta
quando comparada com o pais como um todo ja que,
pelo Censo de 2000, 92% das mulheres desta mesma
regido, sdo de cor branca, contra apenas 55% no Brasil
em geral'®. Possivelmente isso reflete a associagdo
local de outras vulnerabilidades as racas ndo brancas
como a menor escolaridade!! ¢ um maior niimero de
filhos, ambos proxis de nivel socioecondémico menos
favorecido um dos principais combustiveis para a
epidemia atual de aids no Brasil'.

Quanto a escolaridade, as participantes referiram
mais anos de estudo (50,7% com mais de 8 anos de
estudo) do que a populagdo do Centro de Referéncia
em DST e AIDS da cidade de Sdo Paulo onde 37,8%

da populagdo tinha frequentado a escola por mais de 8
anos completos'3. A taxa de analfabetismo foi de 2,3%,
menor do que a taxa geral de Porto Alegre (3,5%).

As mulheres de nossa amostra tinham em média 1,9
filhos, maior que a da populagdo geral do RS (1,7 em
2007) (14) e menor que o dado encontrado em estudo
sobre desejo reprodutivo realizado em Sao Paulo, tam-
bém com mulheres HIV positivas, onde a média foi de
dois filhos por mulher'3.

Doze por cento das entrevistadas ndo usavam qual-
quer método contraceptivo, sendo que, entre estas, pre-
dominavam aquelas sem parceiros fixos. Quarenta e sete
por cento usavam unicamente preservativos, 32% utili-
zavam outros métodos considerados eficazes (contracep-
tivos orais, ou injetaveis) e 8,5% haviam feito laqueadu-
ra tubaria. Estudo realizado em uma clinica de ginecolo-
gia e obstetricia de Campinas, Sao Paulo, reporta que,
depois de saber da soropositividade, um ntimero seme-
lhante ao encontrado em nosso estudo ndo fazia uso de
métodos contraceptivos (12,4%), 41% usavam apenas
preservativos, 20% das mulheres usava anticoncepcio-
nais orais ou injetaveis e 28% das mulheres, um nimero
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consideravelmente maior do que na nossa populacio,
relatavam ter feito laqueadura de trompas - talvez por
mais facilidade de acesso e oferta de servigos'>.

Entre as mulheres que ndo desejavam filhos o uso de
anticoncepcionais hormonais ou a histéria de laqueadura
foi menor do que entre as que desejavam filhos. Estes
dados corroboram os encontrados em estudo realizado
em Sao Paulo, segundo o qual, a inten¢do de ndo ter fi-
lhos ndo se traduz, na pratica, na adogdo de medidas
seguras de anticoncep¢@o, assim como acontece entre
muitas mulheres da populagdo em geral'’>. Na mesma
otica, um estudo realizado com mulheres da populagdo
em geral, em sua primeira consulta de pré-natal, na
cidade de New Orleans, também mostrou uma certa
ambivaléncia entre a vontade expressa de engravidar e o
uso consistente de contraceptivos. Mulheres que
referiam ndo desejar filhos ndo usavam contraceptivos
ou usavam de forma irregular questionando a validade
do dado da real intengdo quanto a reproducdo, obtido
através de entrevistas e levantando a multifatorialidade
(fatores estruturais e individuais) das escolhas
reprodutivas entre as mulheres da populagdo em geral,
em nosso caso acrescidas das incertezas e dos riscos
impostos pela infec¢do pelo HIV, ou seja, contemplando
as possibilidades de transmisdo do virus ao feto, as
especificidades dos servicos de pré-natal e de parto e o
conhecimento médico do momento, entre outros
fatores'®.

Na multifatorialidade que termina definindo as
escolhas reprodutivas das mulheres destaca-se ainda o
fato identificado por diversos pesquisadores em
populagdes empobrecidas ¢ com baixo nivel educacional
e altas taxas de desemprego nas quais, um grande valor ¢
depositado na fertilidade e na gestagdo, sempre vistas
como fonte de auto-estima e respeito social'’. Segundo
Bedimo-Rung e colaboradores'®, isso indica que estas
mulheres necessitam mais informagdo e aconselhamento
em relagdo as suas escolhas reprodutivas e na selecdo
dos métodos contraceptivos uma vez que, embora a
decisdo sobre gestagdes seja vista como pertencente a
mulher, algumas mulheres acreditam que as gestagdes
“acontecem” sem maior reflexdo ou planejamento. Estas
mulheres ndo planejam engravidar mas também nao
tomam nenhuma medida para evitar gestagdes.

Em nosso estudo, 22,7% das mulheres entrevista-
das manifestavam desejo de engravidar. Esta porcenta-
gem ¢ discretamente maior do que a encontrada no es-
tudo realizado em duas institui¢des de assisténcia a por-
tadores do HIV e doentes de aids de Sao Paulo, que
identificou o mesmo desejo em 19,2% das mulheres en-
trevistadas'® e em outro estudo realizado no mesmo pe-
riodo, na mesma cidade que mostrou que 20,9% das
mulheres gostariam de engravidar'>. Em um estudo rea-
lizado com parte de amostra representativa da populagdo
de adultos em tratamento para o HIV nos Estados Uni-
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dos, em 1998, entretanto, a porcentagem de mulheres
que manifestou o desejo de ter filhos foi maior (29%).

No estudo realizado por Santos et al (2002)'3, na
amostra de homens entrevistados, a porcentagem de ho-
mens que desejavam filhos foi de 50,1%, nimero seme-
lhante ao encontrado entre mulheres portadoras do HIV
acompanhadas em uma clinica no sul dos Estados Uni-
dos' enquanto, entre os parceiros portadores do HIV de
nossas entrevistadas, 28% haviam manifestado esse de-
sejo e esta variavel, bem como o fato dos parceiros nao
terem discutido o assunto, esteve forte e independente-
mente associada ao desejo de ter filhos entre as mulheres
entrevistadas.

Nos ultimos 20 anos, a perspectiva de género vem
determinando, na literatura, a distingdo das ideias de
reproducdo e procriacdao, de sexo e sexualidade, rejei-
tando a nog¢do de procriagdo como um dever “natural”
dos humanos para com a espécie e questionando a acei-
tacdo da sexualidade como instinto, também “natural”,
que garantiria a procriagio?’.A maneira atual de conce-
ber sexualidade e reprodugdo exprime, portanto, simul-
taneamente, elementos de autodeterminacdo ¢ de subor-
dinac¢do feminina a dimensédo reprodutiva do corpo e de
submissdo na qual se observa um grande investimento
simbolico na maternidade no ambito da conjugalidade
heterossexual, sobretudo nas classes médias da socieda-
de brasileira e assim; o desejo de filhos reflete um desejo
de constituir (e consolidar) uma familia bioldgica, no
qual se enfatiza a for¢a da relacdo e as diferencgas relati-
vas ao género em sua delimitacdo. Neste sentido, dentre
os novos modelos de relagdo conjugal observa-se uma
combinagdo de valores hierarquicos e igualitarios?!.

5. CONCLUSAO

Concluindo, neste estudo, realizado entre mulheres
portadoras do HIV acompanhadas em um servigo espe-
cializado, a soro positividade representou uma mudanga
nas escolhas em termos de reprodugdo, mas ndo repre-
senta um ponto final nos desejos reprodutivos individu-
ais. Nesse novo cendrio, pertencer a uma faixa etaria
mais jovem, a exemplo do que ocorre na populacdo em
geral, parece ser um indicativo de uma escolha reprodu-
tiva que preserva o desejo de ser mae e, a0 mesmo tem-
po. Por outro lado, o desejo do parceiro se mostrou um
fator determinante na opg¢ao reprodutiva de nossas mu-
lheres.

Considerando que nosso estudo relata dados de uma
amostra limitada de 132 mulheres portadoras do HIV, a
partir de uma amostragem feita por conveniéncia, nao
podemos realizar generalizagdes substanciais de nossos
achados. Entretanto, muitos destes achados estdo em
consonancia com a literatura brasileira e internacional
sobre as escolhas reprodutivas desta populacdo de mu-
lheres.

Os dados encontrados nos estimulam a prosseguir

Openly accessible at http://www.mastereditora.com.br/bjscr




Silva & Barcellos/ Braz. J. Surg. Clin. Res.

com estudos abrangendo populagdes maiores, a inclusdo
de homens em nossos inquéritos, e, principalmente, a
desenvolver pesquisas com metodologias qualitativas
que nos permitam entender ainda mais, em um pais co-
mo o Brasil, as dificuldades e as ambiguidades presentes
nas escolhas reprodutivas de mulheres e, em especial, de
mulheres portadoras do HIV entre as quais, ainda pesa a
possibilidade, mesmo que remota, da transmissdo do
HIV.

Por outro lado, o aprofundamento de nosso conheci-
mento permitird aos sistemas e aos profissionais de sau-
de, o desenvolvimento de estratégias cada vez mais qua-
lificadas de acolhimentos de mulheres portadoras do
HIV em idade reprodutiva e a promog¢ao da desmistifi-
cacdo dos anseios reprodutivos destas mulheres dentro
destes ambientes de acolhimento.
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