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Resumo

Introducdo: A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (SIDA) é uma doenca cronica infecciosa e um dos maiores
problemas mundiais de salde. Essa patologia possui como agente causador o Virus da Imunodeficiéncia Humana
(HIV), um retrovirus que agride as células do sistema imunolégico. Objetivo: Analisar os cuidados de enfermagem
que podem ser prestados a gestantes com HIV. Método: Trata-se de uma revisdo sistematica da literatura, sem recorte
temporal. Realizando as buscas nas bases de dados bibliograficas especializadas na area de Enfermagem (BDENF)
por meio da consulta a Biblioteca Virtual em Salde (BVS); Medical Literature Analysis and Retrieval System On-line
(MEDLINE), acessada por meio do portal PubMed. A estratégia de busca teve inicio utilizando termos obtidos a partir
de DeCS e MESH e palavras-chaves combinadas com os operadores booleanos (AND e OR). Resultado: Foram
selecionados 8 artigos com evidéncias sobre a assisténcia de enfermagem a gestantes com o virus da imunodeficiéncia
humana. Conclusio: E de suma importancia a experiéncia dos profissionais de enfermagem durante os pré-natais com
as gestantes soropositivas, fornecendo um atendimento humanizado e acolhedor com o intuito de sempre promover e

incentivar o tratamento dessas gestantes com HIV.
Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem; HIV; Complicages infecciosas na gravidez.

Abstract

Introduction: The Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) is a chronic infectious disease and one of the major
global health problems. This pathology has as its causative agent the Human Immunodeficiency Virus (HIV), a
retrovirus that attacks the cells of the immune system. Objective: To analyze the nursing care that can be provided to
pregnant women with HIV. Method: This is a systematic review with a research method, without a time cut. The
search was conducted in bibliographic databases specialized in the area of Nursing (BDENF), by consulting the
Virtual Health Library (VHL); Medical Literature Analysis and Retrieval System On-line (MEDLINE), accessed
through the PubMed portal. The search strategy started using terms obtained from DeCS and MESH and keywords
combined with the Boolean operators (AND and OR). Result: Eight articles with evidence on nursing care for
pregnant women with human immunodeficiency virus were selected. Conclusion: It is concluded that it is of utmost
importance the experience of nursing professionals during prenatal care with seropositive pregnant women, providing
a humanized and welcoming care in order to always promote and encourage the treatment of these pregnant women

with HIV.
Keywords: Nursing assistants; HIV; Pregnancy complications.

Resumen

Introduccion: el sindrome de inmunodeficiencia adquirida (SIDA) es una enfermedad infecciosa crénica y uno de los
principales problemas sanitarios mundiales. Esta patologia tiene como agente causal el Virus de la Inmunodeficiencia
Humana (VIH), un retrovirus que ataca a las células del sistema inmunitario. Objetivo: Analizar los cuidados de
enfermeria que se pueden prestar a las gestantes con VIH. Método: Se trata de una revision sistematica con método de
investigacion, sin recorte temporal. La busqueda se realizé en bases de datos bibliogréaficas especializadas en el area
de Enfermeria (BDENF) mediante la consulta a la Biblioteca Virtual de Salud (BVS); Medical Literature Analysis
and Retrieval System On-line (MEDLINE), accediendo a través del portal PubMed. La estrategia de busqueda
comenz6 utilizando términos obtenidos de DeCS y MESH y palabras clave combinadas con los operadores booleanos
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(AND y OR). Resultado: Se seleccionaron ocho articulos con evidencia sobre los cuidados de enfermeria a
embarazadas con el virus de la inmunodeficiencia humana. Conclusién; Se concluye que es de suma importancia la
experiencia de los profesionales de enfermeria durante los cuidados prenatales con las gestantes seropositivas,
proporcionando una atencién humanizada y acogedora para promover y favorecer siempre el tratamiento de estas
gestantes con VIH.

Palabras clave: Asistentes de Enfermaria; HIV; Complicaciones Infecciosas del Embarazo.

1. Introducgéo

A Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) é uma doenca cronica infecciosa e um dos maiores problemas
mundiais de salde. Essa patologia possui como agente causador o Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), um retrovirus
que agride as células especificas do sistema imunolégico, responsaveis por proteger o organismo de doencas deixando o
individuo indefeso, por consequéncia, quanto menor estiver o nivel dessas células maior o risco do individuo de desenvolver a
AIDS, assim, possuir o virus HIV positivo ndo significa ter AIDS (Brasil, 2017a).

O SUS (Sistema Unico de Saude) preconiza que durante o pré-natal sejam realizados exames de ultrassonografia e
laboratoriais, dentre eles o teste rapido para diagndstico da HIVe sorologia para HIV | e Il. Esses exames especificos sdo de
enorme importancia devido & complexidade da infeccdo por HIV, visto que, é um tipo de contaminacdo que uma vez
confirmada fara parte da vida da mulher (Brasil, 2015).

E importante levar em consideracéo os distintos niveis de conhecimento das gestantes sobre transmissao, prevencao e
viver com HIV e AIDS Tais diferencas podem estar associadas @ nivel de escolaridade e renda, bem como a percep¢do
individual sobre risco e vulnerabilidade. A busca espontanea pela testagem pode traduzir percepc¢do de risco, permitindo
abreviar este momento (Brasil, 2017b).

Trabalhar com gestantes se torna dificil, mais principalmente por elas encontrarem dificuldades que englobam
questBes emocionais, sociais e éticas. Com isso, podemos perceber que cada mulher que se encontra nessa condicdo deve ser
tratada de forma integral e individualizada para que suas expectativas e necessidades possam ser atendidas adequadamente
(Aradjo et at., 2012).

A terapia com antirretrovirais (TARV) tem se mostrado de grande importancia no processo inicial da evolugdo do
HIV enfatizando beneficios para a salde gestacional e fazendo com quem diminua a concentra¢do do virus no organismo.
Sendo assim, seguindo o estudo de Kim et al. (2019), muitas mulheres gravidas geralmente estdo em um estdgio inicial da
doenca do HIV sem sintomas clinicos, portanto, € menos provéavel que se sintam motivadas a tomar o TARV depois de
protegerem seus bebés da infeccao.

O enfermeiro é um desses profissionais da salde, que atua no cuidado ao paciente vivendo com HIV/Aids, por meio
de acOes de promogdo, prevencdo, reabilitacdo e recuperagdo da salde. Na gestacdo, em especial, o enfermeiro destaca-se
como profissional habilitado para desenvolver o acompanhamento pré-natal, orientando e intervindo de modo a garantir um
desfecho favoravel a diade mée-bebé. Assim, as gestantes vivendo com HIV/Aids podem ser assistidas pelo enfermeiro,
conforme preconiza a Politica Nacional de Atengdo Integral a Saide da Mulher e, mais recentemente, a Rede Cegonha
(Fernandes et al., 2022).

A equipe multiprofissional que atua na assisténcia pré-natal e, mais especificamente, o enfermeiro que participa
ativamente das consultas, possui papel crucial na orientacdo dessa gestante quanto ao uso continuo da terapia antirretroviral
(TARV) materna nos casos indicados, a necessidade de inibicdo da lactagdo apds o parto e aos cuidados com o recém-nascido.
A maneira como esse profissional de salde conduzird os dialogos junto a gestante terd consequéncias diretas na adesdo
dela aos tratamentos e retorno as proximas consultas de pré-natal (Trindade et al., 2021).

Nesse cendrio, considera-se o estudo relevante, devido a grande quantidade de mulheres que se encontram no periodo
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gestacional infectada pelo HIV efou AIDS, ressaltando a importancia de elas serem acompanhadas pelos profissionais de
salide, no qual os mesmos devem garantir a promoc¢do de salde, a qualidade de vida e um atendimento humanizado. Dessa
forma, nota-se a importancia de realizar capacitacdes, no intuito de ofertar conhecimento para os profissionais de salde e assim

contribuir para o conforto e recepcdo da gestante durante a sua gestacao.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo sistematica com método de pesquisa qualitativa sem recorte temporal. Segundo Sampaio e
Mancini (2007) é um estudo realizado através de uma pesquisa que utiliza a literatura sobre determinado tema como fonte de
dados. Esse tipo de investigagdo permite a organizacéo de evidéncias relevantes para estratégias de intervencéo especificas por
meio da aplicagdo de métodos de busca claros e sistematicos, avaliar criticamente e sintetizar os dados selecionados.

Segundo Donato e Donato (2019) as etapas do processo de revisdo sistematica sdo: formular uma questdo de
investigacdo, produzir um protocolo de investigacdo e efetuar o seu registo, definir os critérios de inclusdo e de excluséo,
desenvolver uma estratégia de pesquisa e pesquisar a literatura — encontrar os estudos, selecionar os estudos, avaliar a
qualidade dos estudos e extrair os dados, sintetizar os dados e avaliar a qualidade da evidéncia, além de disseminar os
resultados em publicagBes especializadas .

O levantamento bibliografico foi realizado em agosto de 2022, mediante acesso virtual as bases de dados bibliogréaficas
especializadas na &rea de Enfermagem (BDENF) por meio da consulta a Biblioteca Virtual em Salde (BVS); Medical
Literature Analysis and Retrieval System On-line (MEDLINE), acessadas por meio do portal PubMed. A estratégia de busca
foi composta (Quadro 1) utilizando termos obtidos a partir de DeCS e MESH e palavras-chaves combinadas com o0s
operadores booleanos (AND e OR). O processo de selecdo ocorreu através da aplicagdo de critérios de inclusdo e excluséo.
Inclusdo: artigos originais, disponibilizados de forma on-line na integra nos respectivos idiomas: inglés, portugués e espanhol.
Como critérios de exclusdo: artigos duplicados na base de dados ou sem objetivo ou com resultados obscuros, analises

secundarias, revisdes de literatura, relatos de experiéncias e dissertagdes.

Quadro 1 - Strings de buscas utilizadas nas pesquisas nas bases de dados.

Base de Dados Strings de Busca
PUBMED ((((Pregnant) AND (HIV)) AND (Nurse)
MEDLINE E BDENF ((((HIV) AND (GESTACAQ)) AND (ASSISTENCIA)

Fonte: Autoria propria (2022).

Segundo o estudo de Santos et al (2019), a andlise dos dados deve ser feita mediante traducéo e leitura dos artigos na
integra, por dois autores, de forma independente. As informacfes deste estudo foram transcritas e organizadas a partir de um

instrumento para coleta de dados, com investigacdo de: autoria, ano, objetivo, resultados em evidencia.
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Figura 1 - Fluxograma das referéncias selecionadas.
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Fonte: Elaborado pelos autores.

3. Resultados e Discusséo

Para os resultados e discussfes deste estudo, foram selecionados 8 artigos com evidéncias sobre a assisténcia de
enfermagem a gestantes com o virus da imunodeficiéncia humana, por meio das bases de dados, através dos critérios de
inclusdo e exclusdo, no qual foram utilizados 17 artigos e excluidos 9 por ndo apresentarem correlagdo com o tema. Assim

distribuidos na tabela por autor, ano e resultados em evidencias.
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Tabela 1 - Descricdo dos artigos que fazem parte da amostragem deste estudo.

AUTOR / ANO RESULTADOS EM EVIDENCIAS
Kinuthia et al. Mensagens HIV/SMI ndo melhoraram os resultados do HIV, mas melhoram a iniciagdo da contracepcgdo pds-parto.
(2021)

Yapaet al. (2020)  Os formuladores de politicas viram CQI como uma intervencao de rotina para aumentar a qualidade dos cuidados
primarios nas comunidades rurais africanas.

Sherr et al. (2019) A estratégia provou ser flexivel ao conteddo e ao contexto, e atualmente estamos adaptando a SAIA para uma série
de cascatas complexas.

Olofin et al. Esses suplementos vitaminicos ja demonstraram reduzir a progressao da doenca por HIV entre mulheres infectadas
(2014) pelo HIV protegendo contra a maléria e o desenvolvimento dela.

Sarnquist et al. Habilidades e conhecimentos sobre FP e negociagdo sexual, bem como a revelacdo do HIV, aumentaram
(2014) significativamente na coorte de intervencéo.

Geldsetzer et al. Um modelo de entrega comunitaria de ARV teve um desempenho pelo menos tdo bom quanto o padrdo de
(2018) atendimento em relag&o ao indicador critico de saude de falha viroldgica.

Awitt et al. (2016) O SMS interativo semanal por telefone celular (WelTel) é um método eficaz e econdbmico para melhorar a retengdo
de mulheres vivendo com HIV e seus recém-nascidos nos cuidados de PTV.

Napua et al. Foi projetado uma intervencdo com modificagdo do fluxo de trabalho para redefinir as tarefas do enfermeiro, um
(2016) pacote de adesdo e retencdo para sistematizar o acompanhamento ativo do paciente.

Fonte: Elaborado pelos autores.

Os pesquisadores Kinuthia et al. (2021), descobriam que durante a gravidez até 2 anos pds-parto em programas de
prevencao da transmissdo do HIV da mée para o filho (PTV), cuidados de saide materno-infantil (SMI) de 1 via e 2 vias ndo
alteraram significativamente o envolvimento clinico materno, retencdo, ndo supressdo viral ou sobrevida infantil livre de HIV.
Assim, em comparagdo com a Yapa et al. (2020), varios profissionais de saide de clinicas expressaram interesse em mais
treinamento e orientacdo sobre ferramentas e abordagens de melhoria da qualidade, os profissionais de salde apreciaram a
intervencdo da eficicia da melhoria continua da qualidade (CQI). Sua primeira consulta de pré-natal (CPN) foi de 1.026
(1.011 com status de HIV documentado mais 15 mulheres com status de HIV desconhecido até o parto), das quais 99% foram
diagnosticadas como HIV positivas — e poderiam, portanto, iniciar a terapia antirretroviral (TARV). Ensaio clinico
randomizado (RCT) de cluster escalonado realizado em condigdes da vida real na zona rural da Africa do Sul mostrou que o
CQI melhorou 0 monitoramento pré-natal da leishmaniose visceral (LV) do HIV, mas ndo melhorou a repetigdo do teste de
HIV.

De acordo com o estudo de Sherr et al. (2019), foi analisado que os resultados foram mistos com varias perdas de
seguimento supresséo viral abaixo do ideal, transmissdo pediatrica continuada do HIV e Morbidade materna associada ao HIV.
Assim, SAIA-SCALE é um ensaio pragmatico para testar um novo e escalavel abordagem de disseminacdo projetada para
levar a amplas melhorias na implementacdo da opcdo B+ para reduzir transmissdo do HIV de mée para filho em uma grande
rede do sistema. J& Olofin et al (2014), afirmam que mulheres infectadas pelo HIV designadas para multivitaminas e
multivitaminico a suplementacéo foi previamente encontrada para resultar em reducéo da mortalidade, aumento da contagem
de células T CD4 e reducdo da carga viral plasmética entre essas mulheres. Foi descoberto que a suplementagdo diaria de
multivitaminicos que incluiram vitaminas do complexo B, C e E reduziram o risco de diagndstico clinico presuntivo de maléria
entre infectados pelo HIV mulheres que vivem em uma regido endémica de malaria. Tendo efeitos semelhantes, independente

do estado de gravidez.
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Segundo Sarnquist et al. (2014), a coorte de intervencdo relatou maior controle sobre o uso de preservativos, maior
conhecimento sobre um dispositivo intrauterino (DIUs), maior poder de relacionamento e maior probabilidade de revelar seu
status de HIV a um parceiro e ter esse parceiro divulgado a eles quando comparado com a coorte SOC. O uso de contracepcao
reversivel de longa duracdo (LARC) em ambos os grupos aumentou de 2% no inicio do estudo para >80% aos 3 meses ap0s 0
parto. Este estudo testou uma intervencdo para melhorar os servicos de planejamento familiar (PF) dentro dos programas de
prevencdo da transmissdo vertical, a fim de ajudar mulheres HIV-positivas a atingir o tamanho e espacamento familiar
desejado, reduzir a transmissao perinatal do HIV e maximizar a salde materno-infantil. JA de acordo com o pensamento de
Geldsetzer et al. (2018), a satisfacdo dos pacientes com o programa foi alta, e receber antirretroviral (ARVSs) na comunidade
por meio de cuidadores domiciliares (HBCs) provavelmente economizard muito tempo dos pacientes. No entanto, 2 outros
beneficios previstos do programa sdo descongestionamento das instalagdes de salde e reducBes nos gastos com salde dos
pacientes eram minimos. A distribuicdo comunitaria de medicamentos antirretrovirais (ARVs) tem o potencial de diminuir o
volume de pacientes de TARV nas unidades de salide e reduzir os gastos com salde do paciente e do governo, mantendo 0s
efeitos positivos da ndo transmissdo do virus pelo o contato sexual nos resultados de salde.

Considerando o estudo realizado por Awitt et al. (2016), este estudo fornecera evidéncias sobre a eficcia da mHealth
para a retengdo de PTV. Os resultados do ensaio e a avaliagdo de custo-eficacia serdo usados para informar a politica e a
potencial ampliacdo da mHealth entre maes que vivem com HIV. O resultado primario da andlise custo-efetiva (CEA) serd o
custo incremental por pares adicionais de mae-bebé que permanecem em prevencdo da transmissdo vertical (PTV) até a crianca
completar 24 meses e um resultado secundario é evitar infeccfes infantis por HIV na cessacdo da amamentacdo. Assim 0s
estudos da Napua et al. (2016), consistiram em um mapeamento do fluxo de pacientes e medicdo da retencdo por meio da
coleta de dados dos sistemas de salde de registros de cuidados pré-natais, registros de farmécias, bancos de dados de clinicas
de TARV, a segunda parte é avaliagdo da forca de trabalho e medicdo dos tempos de espera dos pacientes e por fim as
entrevistas individuais com pacientes e trabalhadores e grupos focais. A reten¢do em visitas de reabastecimento de farmécia de
30, 60 e 90 dias foi muito baixa, devido a isso contribuiu para baixa adesdo e retengdo no primeiro més ap6s o inicio da
antirretroviral (TARV). Longos tempos de espera, consultas curtas e aconselhamento deficiente foram identificados como
barreiras.

4. Consideragdes Finais

E de suma importancia a experiéncia dos profissionais de enfermagem durante o pré-natal com as gestantes
soropositivas, fornecendo um atendimento humanizado e acolhedor com o intuito de sempre promover e incentivar o
tratamento dessas gestantes com HIV. Nos estudos analisados com correlagdo a assisténcia de enfermagem oferecida as
gestantes com HIV, foi visto que ao realizar as entregas comunitarias dos medicamentos antirretrovirais (ARVS) diminuiu a ida
dos pacientes a unidade bésica de salde, porém, conseguiu-se manter um melhor acompanhamento das mesmas. Ademais, ao
analisar outro estudo, notou-se a baixa adesdo ao tratamento e as poucas consultas dessas pacientes devido a demorar a receber
os medicamentos de terapia antirretroviral (TARV).

Fica evidente, por tanto, que os profissionais de enfermagem devem estar capacitados para atender as necessidades de
cada paciente, inclusive no pré-natal destas gestantes que convivem com o virus da imunodeficiéncia humana. Verificou-se
com esse estudo a importancia da assisténcia de enfermagem a gestante com HIV. Entretanto, existe diversas abordagens que
podem ser aplicadas a estas pacientes e que ndo foram consideradas nesta pesquisa como, por exemplo, a influéncia da
meditacdo sobre atividade do sistema imunoldgico e a qualidade de vida da paciente. Que representam uma tematica
promissora para estudos futuros.
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