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Resumo:

A infeccao pelo HIV é um importante fator de risco para o adoecimento pela tuberculose. As influéncias sociais e
culturais sao os maiores determinantes de comportamentos de risco para esse adoecimento e dificultam o controle
da co-infeccdo HIV/TB. Diante desta situacdo, é imprescindivel uma transicdo para uma abordagem
multiparadigmatica no modo de cuidar. Partindo do pressuposto de que o cuidado de enfermagem se faz num
momento de encontro cultural e equilibrio cultural, a cultura passa a ter uma influéncia significativa para um
processo de cuidar eficaz. Portanto, clarificar o que seja o conceito de competéncia cultural constitui um capital
necessario para a adocao de praticas de cuidados culturalmente sensiveis e congruentes, minimizando as
disparidades nos cuidados prestados, diminuindo intervencdes padronizadas e possibilitando uma maior satisfacao

dos envolvidos.
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PREVENCAO DA TUBERCULOSE EM PESSOAS COM HIV:

UM MODELO DE CUIDADO CULTURALMENTE COMPETENTE
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* Cuidado de saude culturalmente competente é uma necessidade.

e Todo enfermeiro é capaz de produzir um cuidado culturalmente
competente.

* As formas de cuidar cultural sdao diferentes (diversidade) e semelhantes
(no sentido da universalidades) entre todas as culturas.

* As visoes de mundo vao se intensificando com o grau de identidade de

cada pessoa com as caracteristicas de uma cultura.
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v' Compreender o cuidado
de enfermagem
culturalmente sensivel
e congruente em
contexto de doengas
infecciosas
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Metas de Investigacao

Descrever, na perspectiva dos enfermeiros, as competéncias culturais
necessarias para um cuidado eficaz na prevencao da tuberculose em
pessoas com HIV.

Compreender os determinantes culturais que orientam os

enfermeiros para a prevencao da tuberculose em pessoas com HIV.
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O contexto das doencgas infecciosas

A infeccao por HIV é o maior fator de risco para o desenvolvimento da
tuberculose infeccao para a tuberculose doenca.

RISCO PARA ADOECIMENTO PELA TUBERCULOSE (OMS, 2012)

e HIV Negativo e 53 15% no decorrer da vida
e H|V Positivo e 5a15% no ano

A dificuldade de controle, dentro do modelo de cuidados de saude, sugere

ser muito mais amplo do que o conceito da clinica e de rede adotado.
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Marcadores de Vulnerabilidades

Conhecimento sobre a doenca, assim como, da sua condicdao de saude, torna-se
mais provavel reduzir os comportamentos que possam transmitir a infeccao a
outros;

Modelo de conservantismo — Ideia de imunidade resulta em nao testar, ou nao
adesao ao tratamento. A testagem é vista como uma recomendacdao médica;

A imigracao, aumenta a variedade de barreiras culturais proprias da pessoas
tornam-se um significante desafio para intervencoes;

lgnorancia Cultura — ideia de doenca estigmatizada para grupos especificos;

Os fatores sociais como: violéncia, pobreza, falta da educacao formal,
desemprego;

Estilos de vida: o uso/abuso de drogas; exposicdo de alto risco em atividades
sexuais, condicionamento de pessoas institucionalizadas;
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Analise
de dados

v' Spradley (1979)
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POTENCIALIDADES QUE SE ANTECIPAM

PROFISSIONAL: Possibilita sensibilizar outros profissionais para prestarem

cuidados sensiveis a cultura e culturalmente competentes, quando diante da

situacao semelhantes.

SOCIAL: A descricdo de intervencdes efetivas, viaveis e aceitaveis ao grupo
cultural estudado, que podendo tornar sensivel outras pessoas diante das

situacdes semelhantes.

TEORICA: Bases de uso conceitual, proporcionando conhecimento novo e

auxiliando investigacdes futuras.
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TEORIA EXPLICATIVA DE MATRIZ CULTURAL NO PROCESSO DE
CONSTRUCAO DE COMPETENCIAS
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(Adaptado Fawcett (1995); Butts and Rich (2011))
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Intencionalidade

Explorar o significado do conceito de competéncia cultural,
a fim de clarifica-lo.
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Competéncia cultural: AMPLITUDE E ESCASSEZ DO CONHECIMENTO

cuidados
 Educacao paliativos
e Sociologia
* Direito Cuidado em saude Cuidado em saude
* Arquitectura comunitdria do idoso
* Saude

COMPETENCIA
CULTURAL

Cuidados Cuidado em
transcultural oncoldgia

Cuidado em
saude mental

(Rodrigues et al, 2013) 13 (26)
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A apresentacao segue uma adaptacao da
Metodologia tradicional de analise de conceitos de
Walker e Avant

Antecedentes Atributos Consequentes

COMPETENCIA

CULTURAL
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Antecedentes

Tendéncia a

mobilidade COMPETENCIA
CULTURAL

Desejo cultural

Mudanca na
estrutura curricular
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mudanc¢a na estrutura educacional que deixa de ser estereotipada
apenas na cultura do profissional

\. J

(desejo cultural: expresso na motivacdo profissional, satisfacdo no
cargo, claridade de papel e na disponibilidade de encontros
culturais: através de viagens, missbes, estdgios, visitas
\_.domiciliares. )
4 N
crescente diversidade da populagao, dai ressalta-se a visibilidade
dos grupos antes invisiveis socialmente (lésbicas, homossexuais,
bissexuais, idosos, toxico dependentes, mulheres),

\_ J
4 )

como, também, a diversidade de mao-de-obra e de servicos com a
tendéncia a inclusao da mao-de-obra diversificada e de imigracao.

\_ J
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Atributos de esséncia Humana: empatia, o respeito, confianga,

vinculo, a flexibilidade, a franqueza, humildade e a compaixéo.

\_ J
4 N
Autenticidade compreensao da propria identidade cultural: auto-

consciéncia e a disponibilidade para entender outras culturas
(consciéncia cultural)

J
4 )

Habilidade de comunicagéo através de terminologia, de linguagem
adequada a cada cultura e de énfase no idioma

\_ J
4 N
Crencas, relagbes de género e de papéis sociais, classe socio-
econébmica, educagbo, tradicbes, familia, saude-doenca,

\comportamento e politicas de publicas. )
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Consequentes

Minimiza disparidades

COMPETENCIA Imposicao cultural

CULTURAL

Satisfacao
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(
diminuigdo da discriminacdo, racismo e disparidades em saude

para grupos de minorias (imposicao cultural), melhorando a

qualidade de servicos e resultados (maior satisfacao). )

4 )

o uso da comunicacao adequada - profissional interprete.

\_

-

uma maior aproximag@o entre a teoria e os aspectos da prdtica.

\_
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Referentes Empiricos para a Competéncia Cultural

Se formos identificar o conceito de competéncia cultural na vida real ele
se comporta em consideragcao os atributos pertinentes e consequentes
do conceito: compreensao de idiomas, a inclusao de profissional
interprete nos servicos (habilidade cultural), visitas domiciliares
(encontro cultural), acolhimento (sensibilidade cultural), valorizagao das
crengas e habitos, do auto-conceito de saude-doenca e de cuidados de
saude-doenca (conhecimento cultural).
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Conclusao

Diante da crescente diversidade na sociedade e da compreensao de um
campo transcultural produto da globalizacago, a nova proposta
educacional e organizacao politica exploram a informacdao cultural, a
habilidade cultural e a atitude cultural nos profissionais e nos servicos.
Isso possibilita uma reorientacao da pratica de produzir cuidados através
do entendimento sistematico das necessidades culturais a serem
atendidas, como integradora e facilitadora de cuidados holisticos
congruentes as especificidades de cada pessoa e ampliacao da reducao
de danos.
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Pontos para Reflexao...

Observa-se que muitos outros conceitos estao amarrados ao de
competéncia cultural.

Circularidade existente entre alguns referentes do conceito de competéncia
cultural, pode pouco contribuir para a operacionalizacao do conceito.

Nao pode-se deixar de observar o aspecto intersubjetivo nos referentes do
conceito.

A existéncia de dinamismo das caracteristicas culturais secundarias (status
educacionais, status socioeconOmicos, experiéncia militar, migracoes,
orientacao sexual, residéncia urbana versus rural, caracteristicas fisicas)
influénciam e moldam as visdes de mundo dos individuos e o grau com o
qual se identificam com as caracteristicas primarias da cultura (cor, raca,
género, idade e nacionalidade).
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