CARACTERIZACAO DE CRIANCAS QUE FORAM EXPOSTAS AO VIRUS HIV
EM UM SERVICO DE REFERENCIA DO OESTE CATARINENSE
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Introducdo: A mais frequente forma de transmissdo do HIV em menor de 13 anos de idade,
no periodo de 1980 a junho de 2011 é a transmissdo vertical (TV). No Brasil, do total de
4.000 casos notificados tem-se um total de 3.561 casos (89%) com categoria de exposi¢éo por
TV, ou seja, quase a totalidade de casos de aids em criancas menores de 13 anos foi
transmitida pela mae (BRASIL, 2011). Objetivo: Caracterizar as criancas que foram expostas
verticalmente ao HIV e as que tém HIV/aids atendidas em um servico de referéncia do
municipio de Chapec6-SC. Metodologia: Trata-se de uma abordagem quantitativa descritiva
de carater retrospectivo tendo seu desenvolvimento em um servico de referéncia para
tratamento de pessoas com HIV no municipio de Chapecd/SC. Os sujeitos foram criancgas
com até 12 anos de idade que foram expostas verticalmente ao virus HIV ou que tem
HIV/aids e estdo ou ja estiveram em acompanhamento neste servico de referéncia. A coleta
dos dados realizou-se em Janeiro de 2016 partindo de um formulério que tornou possivel a
producdo de dados através do acesso aos prontuarios das criangas expostas verticalmente ao
HIV, respeitando os aspectos éticos da pesquisa com seres humanos conforme resolugdo
466/2012. Sendo o projeto aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa com o nimero do
CAAE 49499115.4.0000.5564, e parecer n°1.380.297 e aprovado pelo edital de iniciacdo
cientifica n°® 281/UFFS/2015. Resultados: Em relagdo ao sexo, idade e escolaridade do
cuidador das criancas infectadas pelo HIV, identificou-se que 88,9 s&o do sexo feminino e que

53,6% tém idade entre 20 e 30 anos e 88,8% apresentam algum nivel de escolaridade. Em
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relagdo as criangas que adquiriram HIV, 77,8% sdo do sexo feminino e 22,2% sdo do sexo
masculino, destas, 33,3% sdo menores de 4 anos de idade, 11,1% possuem até 8 anos
incompletos e 55,5% possuem até 12 anos incompletos e 44,4% residem no municipio de
Chapecd. Das criangas infectadas somente 22,2% sabem do seu diagnostico e 33,3% realizam
acompanhamento psicolégico. Segundo Ministério da Saude (BRASIL, 2016) estes
momentos requerem uma atencdo especial pois podem afetar também o seu sistema
imunologico. Em relacdo ao aleitamento materno, 33,3% receberam o aleitamento que
segundo o Guia para os profissionais da saide de 2011 quando ele é realizado, os riscos de
transmissao do virus aumenta de 15% a 20% e caso ndo haja a¢des profilaticas este percentual
aumenta para até 42% (BRASIL, 2011). O esquema medicamentoso teve seu inicio antes dos
dois anos de idade em 66,6% das criancas. Segundo recomendac6es do Ministério da Salude a
quimioprofilaxia do recém-nascido deve iniciar imediatamente ap0s 0 parto ou nas primeiras
horas de vida. Com relagdo ao esquema medicamentoso realizado pelas criangas, 100%
seguiram o esquema sem modificacdo e apenas 11,1% apresentaram queixa relacionada ao
tratamento, caracterizada por diarreia. Ja na analise das criancas que foram expostas ao HIV e
gue encontram-se em investigacdo, tornou-se possivel, ao analisar os dados sobre os
cuidadores, os quais mostram que 100% sdo do sexo feminino e maes das criancas, sendo que
53,6% possuem entre 20 e 30 anos de idade e que 96,4% possuem algum nivel de
escolaridade. Referente ao tipo de parto realizado, 17,9% realizaram parto vaginal e 50%
tiveram seu diagnostico antes da gravidez. Outro aspecto analisado foi a religiosidade onde
85,7% relataram possuir religido, sendo que em outro estudo a religido foi citada como uma
das estratégias para o enfrentamento da infeccéo, prevenindo o sofrimento psicoldgico e para
se acostumar com a soropositividade (SILVIA, et al. 2008). Em relacdo aos dados das
criancas que foram expostas verticalmente e estdo em investigacdo, 75 % residem em
Chapecd, 46,3% sdo do sexo feminino e 53,6% do sexo masculino, destas, 71,4% ndo foram
amamentadas. No que se refere ao uso de Nevirapina, 89,3% das criangas fizeram uso, este
medicamento deve ser empregada a criangas cujas mées nao realizaram uso de antirretrovirais
(ARV) durante o pré-natal ou quando elas possuem carga viral maior que 1.000 copias/ml
(BRASIL,2016) e 96,4% fizeram uso de Zidovudina (AZT). Quanto a idade das criancas ao
realizarem o primeiro atendimento no servico foi de 57,2% em criangas com até 15 dias de
vida, 14% com até 30 dias de vida e 28,6% em criancas com mais de 30 dias de vida, segundo
BRASIL (2009), as criangas nascidas de mées soropositivas devem ser atendidas antes dos
seus 30 dias de vida e 0 acompanhamento deve ser realizado mensalmente nos primeiro 6

meses de vida e bimestral a partir do segundo semestre de vida. Ao analisar os dados das



criangas que foram expostas ao virus e soroconverteram, foi possivel identificar que 100%
dos cuidadores sdo do sexo feminino e mée das criancas, destas, 37% apresentam idade entre
30 a 40 anos e que todas possuem algum nivel de escolaridade, sendo que 97,4% sao
soropositivos e 59,2% tiveram seu diagnostico antes da gravidez, prevalecendo o nimero de
parto cesareo em 82,2% dos casos. Em relagdo ao uso de ARV, 80,9% realizaram 0 uso
durante a gravidez. No que diz respeito aos dados das criancas, 65,6% pertencem ao
municipio de Chapecd, onde 95,5% tiveram seu encaminhamento para o servico de referéncia
ao nascer, 34,3% tiveram seu primeiro atendimento antes dos 15 dias de vida, 96,8% fizeram
uso de AZT solugéo oral e 8,3% realizaram uso de Nevirapina. Em relacdo ao aleitamento
materno, 2,5% das criangas receberam o aleitamento materno. Concluséo: O trabalho com
criancas que foram expostas pelo virus HIV, requer um olhar especial devido as demandas de
cuidado especificas com a finalidade do controle da carga viral e também da imunidade, por
isto € possivel observar algumas dificuldades durante a prestacdo destes servicos e a
realizacdo do tratamento. Assim, o acompanhamento preconizado para criangas com HIV é
essencial para garantir o controle da qualidade de vida, ressaltando a importancia de a crianca
aderir o tratamento de forma correta, com o auxilio dos trabalhadores da salde, garantindo o
seu bem-estar e qualidade de vida. Ainda, identificar o perfil deste publico possibilita a
construcdo de estratégias de cuidado que irdo ao encontro das necessidades.
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