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unarevisién integradora
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RESUMO

Objetivo: Descrever os métodos e procedimentos que podem ser aplicados pelos profissionais de
enfermagem, visando prevenir a transmisséo vertical do Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV), em mées
soropositivas. Métodos: O presente trabalho foirealizado através de um estudo de revisdo da literatura, do
tipo integrativa entre 2016 e 2021, com posterior anélise descritiva das informacg8es obtidas. Esse método de
pesquisa é um dos mais utilizados no dmbito da Pratica Baseada em Evidéncias (PBE). Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO) foram utilizadas como banco de dados
para a busca de artigos disponiveis na integra. Resultados: 10 artigos cientificos foram selecionados e
revisados com o intuito de se obter um conjunto de ideias e conhecimentos sobre as suas discussdes, para
obtermos uma resposta para a nossa pergunta norteadora. Consideragfes finais: Observa-se que 0s
métodos e procedimentos adotados pelos enfermeiros sdo essenciais e imprescindiveis para a prevencéo da
Transmissao Vertical (TV) do HIV. Também pode-se perceber que ainda existem muitos obstaculos a serem
enfrentados e discutidos nesse caminho para serem gquebradas e discutidas sobre essas a¢fes para que se
obtenha uma atencao a salde de qualidade.

Palavras-chave: Gestacdo, Transmissado vertical do HIV, Prevengao datransmisséo vertical.

ABSTRACT

Objective: To describe the methods and procedures that can be applied by nursing professionals in order to
prevent vertical transmission of the Human Immunodeficiency Virus (HIV) in HIV -positive mothers. Methods:
The present work was carried out through an integrative literature review study between 2016 and 2021, with
subsequent descriptive analysis of the information obtained. This research method is one of the most used in
the scope of Evidence-Based Practice (EBP). Virtual Health Library (VHL), Nursing Database (BDENF), Latin
American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS) and Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) were used as a database to search for articles available in full. Results: 10 scientific articles were
selected and reviewed in order to obtain a set of ideas and knowledge about their discussions, in order to
obtain an answer to our guiding question. Final considerations: It is observed that the methods and
procedures adopted by nurses are essential and essential for the prevention of Vertical Transmission (VT) of
HIV. It can also be seen that there are still many obstacles to be faced and discussed in this way to be broken
and discussed about these actions in order to obtain quality health care.
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RESUMEN

Objetivo: Describir los métodos y procedimientos que pueden ser aplicados por profesionales de enfermeria
para prevenir la transmision vertical del Virus de Inmunodeficiencia Humana (VIH) en madres VIH positivas.
Métodos: Elpresente trabajo se realiz6 a través de un estudio integrador de revisién de literatura entre 2016
y 2021, con posterior analisis descriptivo de la informacion obtenida. Este método de investigacién es uno de
los méas utilizados en el ambito de la Practica Basada en la Evidencia (PBE). La Biblioteca Virtual en Salud
(BVS), la Base de Datos de Enfermeria (BDENF), la Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de
la Salud (LILACS) y la Biblioteca Cientifica Electrénica en Linea (SCIELO) se utilizaron como base de datos
para la busqueda de articulos disponibles en su totalidad. Resultados: Se seleccionaron y revisaron 10
articulos cientificos con el fin de obtener un conjunto de ideas y conocimientos sobre sus discusiones, con el
finde obtener una respuesta a nuestra pregunta guia. Consideraciones finales: Se observaque los métodos
y procedimientos adoptados por los enfermeros son fundamentales y esenciales para la prevencion de la
Transmision Vertical (TV) del VIH. También se puede ver que todavia hay muchos obstaculos que enfrentar
y discutir de esta manera para romper y discutir sobre estas acciones para obtener una atencién de salud de
calidad.

Palabras clave: Embarazo, Transmision vertical del VIH, Prevenciéon de la transmision vertical.

INTRODUCAO

No Brasil, entre 2009 e 2019 houve um aumento de cerca de 21,7% na taxa de deteccdo de gestantes
infectadas pelo Virus da Imunodeficiéncia Humana (HIV). Isso pode ser explicado pela observagéo da taxa
de deteccdo do HIV por faixa etaria e sexo, que compreende mulheres entre 20 e 39 anos, representando
57% do total de casos, faixa etaria que corresponde ao periodo mais fértil dessas mulheres. Por essa razao,
se faz necessario enfatizar a importancia dos procedimentos que visam prevenir a transmissao vertical do
virus. Pois, mesmo a Transmissdo Vertical do HIV (TV — HIV) sendo uma doenca de carater evitavel, ainda é
tidacomo problema de salde publicano Brasil (BRASIL, 2020).

A forma de transmisséo vertical do HIV acontece quando ha disseminacdo do virus da mée para o filho
durante a gravidez, no parto por haver contato com os liquidos do cérvice vaginal e sangue da mée, e durante
a amamentacdo. Alguns fatores podem contribuir para a diminuicdo dos indices da TV - HIV e estes vao de
encontro a universalidade e equidade de acesso ao tratamento, demonstrando assim, que determinadas
populac8es tém maior necessidade de educacdo em salde e planejamento familiar na linha de cuidado a
prevencdo ao HIV (SILVA SS, et al., 2015).

Para Macédo VC (2009), outros fatores que contribuem para o crescimento da TV no Brasil é a faltade
articulacdo entre os servicos de atendimento a gestante com HIV, falhas na testagem para investigar HIV,
falta de ampliacdo dos programas de prevencdo de Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST) e
orientagdes inadequadas ou inexistentes no pré-natal, se tais aspectos fossem modificados o atual panorama
seria melhorado, aumentando o nimero de criangas que teriam acesso a profilaxiada TV — HIV. Sendo que,
para atingir a eliminacdo completa da TV é necessario entender os determinantes de riscos relacionados a
transmisséo do HIV.

Ao decorrer da gestacdo, a TV de doencgas infecciosas de uma méae infectada para o feto pode levar a
consequéncias devastadoras no desenvolvimento da crianca. A TV pode ser pré-natal (antes do nascimento),
perinatal (durante o parto ou imediatamente apés), ou pés-natal (ap6s o nascimento). A infeccao fetal pré-
natal é a principal causa de morbidade e mortalidade a nivel global (ARORA N, et al., 2017).

Ha muitos investimentos que impulsionam a realizagdo de projetos, programas e campanhas que visam
diminuir a TV do HIV, mas a eliminagdo desse agravo continua sendo um desafio para as politicas publicas
de saude do Brasil, sendo um dos paises que ndo atingiram a meta de reducdo da TV do HIV para niumeros
menores que dois casos a cada 100 mées infectadas, conforme foi estabelecido pela Organizagdo Pan-
Americana de Salde (OPAS) e Organizagcdo Mundial de Saide (OMS). A taxa de deteccdo de AIDS em
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criangas menores de cinco anos é utilizada como um indicador indireto no monitoramento da transmisséo
vertical do HIV no pais.

Com isso, pode-se observar que houve uma queda nesse nuamero, cerca de 47,2% de reducdo, sendo
em 2009 o namero registrado de 3,6 casos/100 mil habitantes, para 1,9 casos/100 mil habitantes no ano de
2019. Porém, o que se pode evidenciar € que no Brasil, essataxa utilizada como indicador ndo se apresenta
de formahomogénea pelo pais, mas sim de formaheterogénea, onde ha lugares comtaxas elevadas e outros
locais com taxas reduzidas (OMS, 2019).

A equipe de enfermagem tem grande importancia na orientacdo das gestantes, ja que estas possuem
necessidades diferenciadas, devendo ser bem compreendidas pela equipe, tais fatores fazem com que estas
mulheres tenham a necessidade de serem acolhidas e tratadas adequadamente. A enfermagem poderealizar
a notificagcéo dainfeccéo pelo HIV das gestantes e criangas expostas ao risco da transmisséo vertical. Essa
notificagcdo deve ser realizada por meio da Ficha de Notificagcdo Individual (FIN) e enviada semanalmente a
secretaria de saude pelo sistema. Nestes casos, a cada gestacdo de mulher infectada pelo HIV, uma nova
notificacdo de gestante por HIV é realizada (BICK MA, et al., 2018).

As intervengdes e métodos dos profissionais de saide tém como foco aatuacao da equipe de enfermagem
e, se executados corretamente, podem ser aplicados de acordo com as diretrizes do Ministério da Saude,
principalmente durante e logo apds o pré-natal. O periodo do parto e pds-parto, incluindo a amamentacgao,
podereduzir oriscode TV de até 45% para menos de 2%. Se a mae continuar a receber terapia antirretroviral,
pode até ser inferiora 1% (VASCONCELOS CS, et al., 2021).

Nesse contexto, temos o papel do enfermeiro em destaque, pois segundo Gongalves TR, et al. (2020), o
mesmo é responsavel pela assisténcia direta a gestante e durante o pré-natal é essencial a orientacdo da
mesma sobre acfes de salde educativas para que ocorra uma gestacdo sem a presenca de agravos, com
isso ha um maior monitoramento pela propria gestante acerca dos fatores relacionados a prevencdo do TV
do HIV.

Com isso, 0 presente trabalho teve como objetivo descrever os métodos e procedimentos que podem ser
aplicados pelos profissionais de enfermagem, visando prevenir a transmissao vertical do HIV, em maes
soropositivas.

METODOS

O presente trabalho foirealizado através de um estudo de revisdo da literatura, do tipo integrativa, com
posterior andlise descritiva das informacdes obtidas. Esse método de pesquisa € um dos mais utilizado no
ambito Pratica Baseada em Evidéncias (PBE), pois € um método de pesquisa que permite construir
conhecimento em saude, gerando, um saber bem estruturado e uniforme, permitindo que todos os
profissionais da area, com énfase para os profissionais de enfermagem, posam realizar uma pratica clinica
de qualidade (GONCALVES, 2019).

Sendo assim essa pesquisa foirealizada a partir de uma revisdo da integrativa da literatura, de carater
descritivo, onde tentou responder a seguinte pergunta norteadora; Quais os métodos que podem ser
empregados pelos profissionais de enfermagem que visam prevenir a transmissédo vertical do HIV em
gestantes soropositivas?.

A busca por artigos cientificos foi realizada na Biblioteca Virtual em Salde (BVS), Base de Dados de
Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific
Electronic Library Online (SCIELO). O site oficial do Ministério da Saude foiconsultado nabuscade Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas mais recentes, relacionados a prevencédo da Transmisséo vertical do HIV.
A selecdo dos descritores e palavras-chave utilizados no processo de revisédo foi efetuada mediante consulta
aos Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS), sendo escolhidos: "Complicacdes Infecciosas na Gravidez",
"Transmissao Vertical de Doencgas Infecciosas/prevencao & controle", "Infec¢cdes por HIV", "gravidez" e
"Infec¢des porHIV/prevencéo & controle”. As palavras-chave utilizadas no Banco de dados da SCIELO foram:
Transmisséo vertical do HIV, com artigos publicados a partir de 2016.
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Foram utilizadas como critérios de incluséo as literaturas publicadas a partir do ano de 2016, em inglés ou
portugués e com assunto pertinente ao tema. Os critérios de exclusao, além dos ja citados, foram a leitura do
resumo dos artigos que ndo apresentava relacdo com o tema proposto.

Com a aplicagdo dos descritores nos bancos de dados, foram encontrados 371 artigos na Bireme e 28
artigos na SCIELO. Totalizando 399, que passaram por uma leitura dos seus titulos e resumos, sendo
descartados 0s que ndo havia envolvimento com o trabalho proposto. Posteriormente, foram selecionados 45
entre os artigos para serem lidos na integra, os artigos que cumpriam com 0s critérios da pesquisa, foram
selecionados, compreendendo um total de 10 artigos. A Figura 1 descreve os procedimentos adotados para
a selecdo dos artigos a partir de um fluxograma.

Figura 1 — Fluxograma do método de selegéo dos artigos.

Busca Sistematica (n=399) Artigos selecionados pela Artigos incluidos apos
: — - . _ — ‘ —
Scielo = 28 / BVS = 371 leitura do titulo (nh= 45) leitura na integra (n= 10)
Artigos excluidos Artigos excluidos
(n=354) (n=35)

Fonte: Martins NL, et al., 2021.

RESULTADOS

ApOs a execucdo da metodologia proposta para a pesquisa, seguiu-se para a filtragem de estudos que
abordassem o tema de maneira clara e coerente, objetivando que o leitor entedesse a relevancia do tema
para a area da salde, sendo assim, foram selecionados 10 artigos apresentados no quadro 1 que contribuem
para o embasamento da discusséo. Conforme exposto abaixo dos 10 artigos selecionados 4 fazem relagéo
do HIV com questdes socioeconomicas, 3 avaliam a efetividade das estratégias de prevencéo, 1 traga o perfil
o clinico da patologia, 1 expde as medidas preventivas e 1 detalha a educacdo como ferramenta para
promoc¢édo da saude (Quadro 1).
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Quadro 1 - Agrupamento dos artigos, segundo o autor(es), ano de publicacéo, proposta(s), e principais achados.

Autores (Ano)

Proposta

Principais achados

Silva SS, et al. (2015).

Analisar por meio do acervo literario o cendrio social em que
a mulher com HIV esta sujeita a viver, investigando os
aspectos que as levam a aderirem ou ndo o tratamento
preventivo da transmisséao vertical.

A andlise evidenciou que a rede de apoio a gestante com HIV é
essencial para prevenir a Transmissao Vertical (TV), e que ha um
déficit de multiprofissionais e isso contribui para a ndo adesao ao
tratamento, além do que a atuacdo do enfermeiro transcende os
cuidados biolégicos percutindo as praticas orientativas e suporte
emocional.

Goncalves TR, et al. (2020).

Observar os procedimentos preventivos que abrangem as
mulheres em situagcdo vulneravel, entendendo como elas
podem ser incluidas de acordo com seu estado individual,
social, biomédico, psicossocial e entendimento sobre o HIV.

O procedimento observacional constatou que a maioria das
mulheres se incluiram na vulnerabilidade individual, sugerindo a
necessidade de fortificar as estratégias preventivas no sentindo das
vulnerabilidades.

Fernandes RC, et al. (2005).

Estudar as variaveis que contribuem para as a¢des de
prevencdo do HIV, como a idade materna, a época de
descoberta do HIV, o nivel de escolaridade, acesso a
informacéo sobre as InfecgBes Sexualmente Transmissiveis
(IST), tipo do parto, o momento de ruptura das membranas,
peso ao nascer, no municipio de Campos Goytacazes do
estado do Rio de Janeiro.

O estudo demonstrou que as gestantes que tiveram acesso as
informacBes e fizeram o teste de HIV no pré-natal tiveram um
resultado benéfico na diminuigdo datransmisséo perinatal do HIV.

Miranda AE, et al. (2016).

Avaliar as estratégias de prevengdo que reduzem a
transmissao vertical do HIV, com base nos dados dispostos
no Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo
(SINAN), nos seguintes estados: Distrito Federal, Rio de
Janeiro, Rio Grande do Sul, Ceara e Amazonas.

As estratégias de prevencdo apresentam falhas, e é necessario que
a atencdo basica e os centros de referéncia de HIV estejam
integrados para orientar o cuidado familiar gerando um desfecho de
promocédo a salde para a crianga.

Macédo VC, et al. (2009).

Investigar se as assisténcias prestadas de acordo com as
intervenc6es de o projeto nascer as gestantes de quatro
maternidades da rede publica do nordeste do Brasil estéo
sendo eficazes na prevencao do HIV vertical.

O estudo apontouque é necessario o desenvolvimento de acdes que
se articulem tanto com a gestdo em saude, como com 0s gerentes
das respectivas unidades e profissionais da salde, pois assim a
situagcdo TP sera revertida no Brasil.

Bick MA, et al. (2018).

Caracterizar o perfil clinico das gestantes de um municipio
do interior do Rio Grande do Sul, com base nos aspectos
clinicos e sociais de transmissibilidade vertical do HIV.

O perfil caracterizado com maior predisposi¢cado paraa TV do estudo
foi as mulheres que estavam em situacdo socialmente desfavoravel.
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Autores (Ano)

Proposta

Principais achados

Lanal FC e Lima AS (2010).

Constatar se o pré-natal realizado na rede publica de salde
do Distrito Leste do municipio de Belo Horizonte é eficiente
para a prevencao vertical do HIV.

O estudo constatou que existem algumas barreiras que impedem
e/ou dificultam o alcance do pré-natal de qualidade na regido
analisada. Sendo o indice de crescimento das gestantes que
realizam pelo menos as 6 consultas baixo, captagdo precoce
deficitaria, nimero ineficaz das mulheres gravidas que realizam o
teste anti HIV.

Trindade LN, et al. (2020).

Apresentar a epidemiologia do HIV nas gestantes,
apontando os fatores que contribuem para a disseminagéo
da TV.

O perfil epidemiolégico de TV do HIV nas gestantes observadas no
estudo tem relagcdo com o nivel de escolaridade, cor, ocupacao,
utilizacdo da terapia antirretroviral (TARV), adesdo ao pré-natal e
tipo de parto.

Vasconcelos CS, et al.
(2021).

Expor as medidas de prevencao da TV - HIV.

As medidas expostas para prevengao da TV — HIV foram embasadas
de acordo com o que estabelece o Ministério da Saude, sendo
necessario realizar a testagem de HIV no primeiro e terceiro
trimestre de gestacdo durante o pré-natal, utilizar o método
terapéutico antirretroviral em trés momentos que correspondem aos
periodos de antes e durante a gestacao e no nascimento do bebé.

Lima AC, et al. (2018).

Evidenciar como os aspectos tecnoldgicos podem contribuir
coma educacao em saude no intuito de prevenir a TV —HIV.

As préaticas educacionais aliadas as ferramentas tecnoldgicas
podem promover saide no sentido da TV-HIV, porém ainda é
necessario que os profissionais enfermeiros se atualizem
continuamente sobre os métodos educacionais em salde.

Fonte: Martins NL, et al., 2021.
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DISCUSSAO

A fimde compreender os métodos que contribuem para a prevengcdo da transmissao vertical do HIV em
maes soropositivas, surge uma discussao que vai de encontro as questdes sociais, conforme o que demonstra
o autor Silva SS, et al. (2015), que relaciona o cenério social no qual a mulher vive coma adocdo dos métodos
de tratamento para prevenir a TV. Essas questdes se referem ao nivel baixo de escolaridade, pobreza,
feminilizacdo, falta de rede de apoio primaria que inclui a familia, colegas e equipe de trabalho, e secundaria
que sao os profissionais da saude, tais fatores fazem com que as mulheres abandonem a profilaxiada TV,
ou até mesmo nem iniciem o tratamento.

Para Gongalves TR, et al. (2020), é necessario que as mulheres gravidas com HIV recebam tratamento e
tenham um suporte de acordo com suas particularidades, ja que no grupo feminino a prevalénciado HIV esta
ligada a especificidade da situagdo vulnerdvel em que se encontram, além da associacdo a questdes de
relacionamento com o cénjuge, pois grande parte dessa populagdo depende economicamente do parceiro, e
estdo ligadas a titulos e pensamentos preconceituosos e arcaicos em relagcdo a maternidade, estudos e
trabalho levando ao nédo acesso as informagdes que poderiam prevenir a disseminacao do HIV e outras IST.

Ainda em relagdo ao HIV atrelado as questéo sociais Fernandes RC (2005), Trindade LN, et al. (2020),
trazem a tona que o acesso a informagdo e atendimento de qualidade na rede de atencéo primaria implicam
na reducdo da TV, pois essas mulheres em situacdo de vulnerabilidade muitas vezes ndo tem em sua regido
demografica uma unidade bésica de saude e centros de referéncia do HIV com enfermeiros capacitados,
sendo assim, se elas tivessem acesso a um atendimento dentro do principio da equidade, que de acordo
com o Sistema Unico de Saide (SUS), o individuo deve ser tratado segundo sua necessidade, tais mulheres
teriam as devidas orientacdes para o tratamento, contribuindo para ndo ocorrer a verticalizacdo do HIV, pois
elas seriam constantemente acompanhadas e motivadas a permanecerem no tratamento.

De acordo com Miranda AE, et al. (2016), em seu estudo houve um representativo de quase 20% de
mulheres no estado do Amazonas que chegaram ao parto sem ter conhecimento de que eram soropositivas,
e 29% sequer fizeram o teste de HIV no pré-natal, isso demonstra um alto indice de TV ligado ao pré-natal
ineficaz, além da falta de importancia que os profissionais da salde tem em relacdo ao Sistema de
Informacdes de Agravos de Notificacdo (SINAN), dado que é durante o pré-natal que a mulher é acolhida,
amparada, submetida a exames, teste Anti-HIV e inserida em ac¢des educativas visando a promocao,
prevencdo e deteccdo de doencas. E levando em consideragdo o rastreamento da doenca de acordo com o
relato do autor, o SINAN garante o controle da patologia por meio da inser¢do dos dados das mulheres com
diagnéstico de Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS) ajudando a estabelecer as melhores
estratégias nas esferas federal, estadual e municipal.

Apesar de tais falhas, o método de prevencdo da TV - HIV é satisfatdrio quando aplicado com coeréncia,
preocupacédo, acolhimento, humanizagdo e equidade de género dentro das necessidades de cada gestante,
com olhar integral e amplo, sendo consideradas como medidas preventivas de acordo com Brasil (2020), o
teste para HIV e demais IST durante o pré-natal, a utilizagdo da terapia antirretroviral profilatica antes, ao
decorrer da gestacdo e no nascimento do bebé, o parto deve ser do tipo cesareo para a mulher com Carga
Viral (CV) de HIV desconhecidaou superior a 1.000 cépias/ml, o leite materno deve ser substituido porférmula
lactea, o recém-nascido deve usar zidovudina e outros farmacos para prevenir a pneumonia, além da
obrigatoriedade da notificacdo de todos os casos no SINAN.

Destacando a questdo do teste de HIV Vasconcelos CS, et al. (2021), evidencia que deve ser feito na
primeira consulta de pré-natal que por recomendacdo do Ministério da Saude o ideal é acontecer no primeiro
trimestre de gravidez, sendo repetido no terceiro trimestre e no momento do parto, independentemente dos
resultados detestes anteriores, pois a testagem é uma ferramenta essencial no método de prevengéo vertical.
No pré-natal ha também a investigacdo se a gravidez foi planejada ou ndo, se planejada as intervencdes
podem ser feitas de maneira adequada durante o parto e amamentacéo, desta formao risco de TV — HIV é
reduzido a um percentual menor que 2% e se ndo houver o planejamento correto com continuidade o risco é
aumentado de 15% a 45%.
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Para Brasil (2020), no planejamento familiar a orientagdo para a Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP) sera
definidadependendo se a parceria vive com HIV antes do inicio do periodo fértil, pois a primeira dose a ser
tomada vai depender da via sexual, se for vaginal sera necessario menos de 20 dias. Quando a PrEP é
iniciada no primeiro dia da menstruagdo ha garantia maximizada de protecao, considerando o comportamento
humano e farmacocinética durante o periodo fértil.

Ainda de acordo com Brasil (2020), quando a mulher engravidar devera haver uma avaliacdo da
continuidade da PrEP, a mesma deve ser orientada quanto ao uso de preservativo. O periodo de puerpério e
aleitamento materno também requer atencdo e deve ser ofertado a testagem para HIV, pois durante esses
momentos h4 um grande nuimero de casos de infec¢cdo aguda pelo HIV. O teste laboratorial devera ser
empregado dependendo da agilidade da entrega do resultado ja que o objetivo é prevenira TV e isso depende
do tempo oportuno.

Alguns casos Lanal FC e Lima AS (2010), como transfusao sanguinea, doencas autoimunes, hemodialise,
multiplos partos e vacinacdo recente requerem um olhar especial quanto a eficicia do teste de HIV que
raramente pode darum resultado falso-negativo, mas nessas situacdes devem ser observados. Deste modo
a coletada CV — HIV tera quer ser executada em qualquer fluxo diagndstico, de imediato e antes da iniciagdo
da Terapia Antirretroviral (TARV). A genotipagem é recomendada para todas as gravidas que forem iniciar a
TARV, porém ndo é necessério esperar o resultado dela para comecar o tratamento antirretroviral.

As intervencBes e métodos que os profissionais de salude, enfatizando a equipe de enfermagem, podem
aplicar sdo baseados nas diretrizes do Ministério da Saude, e como exposto, se forem realizadas de forma
adequada e durante o pré-natal, parto e aleitamento materno, que segundo Lima ACMAC, et al. (2018), podem
reduzir o risco de ocorrer a transmissao vertical de até 45% para menos de 2%, podendo ainda ser menor
que 1% se a mae continuar com a terapia antirretroviral, considerando-se assim, os enfermeiros como peca-
chave no controle e diminuicdo da TV-HIV.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Foi possivel observar que o método preventivo da transmissdo vertical que tem maior destaque é o teste
para deteccdo do HIV, pois ele serd o divisor de aguas para iniciar e manter o tratamento, seguido das
orientagdes a gestante. Destaca-se também o papel do enfermeiro no pré-natal, ndo sé na realizacdo do
mesmo, mas na preocupacdo em inserir cada mulher segundo sua necessidade social, vulnerabilidade
econdmica, demografica e demais aspectos epidemioldgicos que por vezes incluem a cor, raca, etnia, estado
civil e nivel de escolaridade. E fundamental a adoc&o do método de educacio em salde por parte da equipe
de enfermagem em prol da divulgacdo de informac6es. A captacdo de gestantes de forma humanizada e
integral fara com que elas tenham maior ades&o a unidade de atengdo primaria, articulando o cuidar com os
demais servigos que prestam apoio a gestante com HIV, resultando assim, na promoc¢é&o asaulde dos bindmios
mée e filho.
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