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Resumo

INTRODUCAO: A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) é uma
doenca crénica infecciosa, causada pelo virus da imunodeficiéncia humana
(HIV) (LIMA et al., 2017). Segundo Freitas et al. (2017) ainfeccdo, pelo virus HIV,
agride o sistema imunolégico com destruicdo dos linfocitos T CD4+ e estd
associada a frés vias principais de transmissdo: sexual, sanguinea e vertical.
Atualmente 16 milhdes de mulheres sdo portadoras de HIV e grande parte
delas estdo em idade reprodutiva (FRIEDRICH et al., 2016). O crescimento
relativo da sindrome em mulheres frouxe como consequéncia o aumento do
numero de criancas infectadas pela fransmissdo vertical (bindmio made e filho)
que pode ocorrer durante a gestacdo, parto e amamentacdo (MIRANDA et
al., 2016). Sabe-se que o risco de transmissdo vertical do HIV, sem que ocorra
qualqguer intervencdo durante a gestagcdo para evitd-la, situa-se entre 25% e
30%. Desse percentual, hd risco de 25% a 40% de haver transmissdo intrautero,

60% a 75% de transmissdo intraparto essencialmente nas Ultimas semanas e,
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afravés da amamentacdo, 7% a 22% por exposicdo, ou seja, a cada mamada
(BRASIL, 2019). OBJETIVO: Compreender a atuacdo do enfermeiro frente ao
confrole da transmisséo vertical do HIV em gestantes soropositivas. METODO:
Trata-se de uma pesquisa descritiva, com revisdo integrativa da literatura. Os
dados foram adquiridos por meio da selecdo de artigos cientificos da literatura
nacional indexados nas bases de dados da Scielo, periddicos, livros e
protocolos do Ministério da Saude, entre o periodo de 2016 a 2020. Para o
levantamento dos artigos foram utilizados os seguintes descritores: "HIV" e
"gestacdo". RESULTADOS E DISCUSSAO: De acordo com Brasil (2019) um dos
trés eixos do Pacto pela Saude é o Pacto pela Vida, que tem como prioridade
bdsica areducdo da mortalidade materno infantil. Um dos componentes para
executar essa prioridade é reduzir as taxas de trasmissdo vertical do HIV. Com
uma prevaléncia de 0,41% de infeccdo pelo HIV em gestantes, estima-se que
cerca de 12 mil recém nascidos sejam expostos ao virus por ano. No dmbito
da promocdo da saude, visando prevenir doencas, diversas sdo as
intervencdes de enfermagem no processo de prevencdo da transmissdo
vertical do HIV, incluindo desde os primeiros cuidados com a gestante
soropositiva, além da assisténcia durante o pré-natal, parto, puerpério e
cuidados com o RN exposto ao virus (LIMA et al., 2017). Dentre os fatores
associados a transmissdo materno-infantil, destacam-se: a alta carga viral
materna, tempo de frabalho de parto, aleitamento materno, ruptura
prolongada das membranas amnidticas, a presenca de infeccdo
sexualmente transmissivel, o fipo de parto, a prematuridade e o uso de drogas
(FREITAS et al., 2017). A terapia para evitar a tfransmissdo do HIV ao neonato
inclui um esquema de trés partes, que consiste em usar um agente
antirretroviral por via oral na 14° até a 34° semana de gestagcdo; a medicacdo
€ mantida por toda a gestacdo. Durante o trabalho de parto, um agente
antirretroviral chamado Zidovudina (AZT) € administrado por via intravenosa
até o parto. E por Ultimo, um xarope antirretroviral € administrado ao lactante
até 12h apds o nascimento (FREITAS et al., 2017). Pelas dificuldades
enfrentadas pela mulher, é recomenddvel, a critério do obstetra, a supressdo

farmacolégica da lactacdo com Cabergolina 0,5 mg, dois comprimidos, via
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oral, em dose Unica. As medidas preventivas da fransmissdo vertical
acarretam as seguintes reacdes emocionais nas gestantes: resisténcia inicial a
terapia antirretroviral; insatisfacdo inicial e frustracdo e culpabilizacdo pela
impossibilidade da amamentacdo (FREITAS et al., 2017). E importante
identificar as necessidades da cliente quanto a orientacdo, apoio emocional
e cuidados fisicos. CONSIDERACOES FINAIS: O acesso & assisténcia pré-natal,
o diagnostico precoce de HIV em gestantes e o tratamento adequado da
AIDS é fundamental para o contfrole da fransmissdo vertical do HIV. E
necessario que os programas de saude da mulher, com incentivo dos gestores
e dos profissionais da saude, em especial os enfermeiros, promovam cada vez
mais a educacdo em saude a este publico orientando e auxiliando no
planejamento das gestacdes e na assisténcia pré-natal o mais breve possivel,
visando melhor qualidade de vida e a seguranca da gestante e do recém-
nascido, e revitalizando a esséncia do cuidado confinuado, humanizado e
integral.
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