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APRESENTACAO

A colecao “Gerenciamento de Servicos de Saude e Enfermagem” apresenta em
quatro volumes a producgéo cientifica sobre o gerenciamento e organizacao dos servigos
de saude nos diferentes contextos assistenciais. Nos servicos de saude, as atividades
gerenciais s&o consideradas fundamentais para o alcance dos objetivos propostos, sendo
compreendida como uma atividade multiprofissional diretamente relacionada a qualidade
da assisténcia oferecida.

Tendo em vista a relevancia da tematica, objetivou-se elencar de forma categorizada,
em cada volume, os estudos das variadas instituicdes de ensino, pesquisa e assisténcia do
pais, a fim de compartilhar com os leitores as evidéncias produzidas por eles.

O volume 1 da obra aborda os aspectos da organizacao dos servicos de saude
e enfermagem sob a 6ética daqueles que realizam o cuidado. Destacam-se os riscos
ocupacionais, as dificuldades enfrentadas no cotidiano do trabalho e o consequente
adoecimento dos profissionais.

No volume 2 estdo agrupadas as publicagbes com foco no gerenciamento das
acdes de planejamento familiar, incluindo a satde do homem, da mulher, da crianca e do
adolescente.

O Volume 3 contempla a importancia das acdes de gerenciamento em diferentes
contextos assistenciais, iniciando-se pela academia. Essa obra & composta pelas
publicacbes que incluem as instituicdes escolares, unidades basicas de saude, instituicoes
de longa permanéncia e servigos de atendimento especializado.

O volume 4, por sua vez, apresenta as produgdes cientificas de origem
multiprofissional relacionadas as condi¢des de adoecimento que requerem assisténcia
hospitalar. Destacam-se estudos com pacientes criticos e em cuidados paliativos.

A grande abrangéncia dos temas organizados nessa cole¢do permitird aos leitores
desfrutar de uma enriquecedora leitura, divulgada pela plataforma consolidada e confiavel
da Atena Editora. Explorem os contetdos ao méaximo e compartilhe-os.

Luana Vieira Toledo
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RESUMO: O aumento exponencial da AIDS
entre as mulheres desencadeou o crescimento
dos casos de criangas com o virus, € na grande
maioria essa transmissé@o aconteceu de maneira
vertical, onde o virus € transmitido de mae para
filho durante a gestacdo, parto ou durante a
amamentagédo, no entanto, a impossibilidade
de supressdo da amamentagdo pode trazer
sentimentos e experiéncias negativas para as
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maes. O objetivo deste estudo foi descrever as vivéncias e sentimentos das méaes diante da
supressao da lactagdo como estratégia de prevencéo da transmissao do HIV/AIDS no pos-
parto. Trata-se de uma reviséo da literatura, a busca de dados nas bases PubMed, BIREME
e CINAHL se deu a partir da estratégia PICo com a associagcdo dos descritores: HIV/AIDS,
lactacdo e Mae. Dentre as amostras pré-selecionadas foram selecionados um total de 09
publicagbes. Os resultados foram categorizados para o cumprimento do objetivo proposto,
a partir da analise e discusséo destaca-se que o processo de supressao da lactacéo € uma
estratégia eficaz na prevengao da transmissao do HIV no pds-parto, entretanto, desencadeia
vivéncias e sentimentos depressivos e depreciativos nas maes afetadas pela supressao do
aleitamento materno. Conclui-se que a politica que atende o publico materno-infantil soro-
positivo necessita ser revisada para que as necessidades das familias pobres sejam melhor
consideradas, principalmente no contexto psicolégico maes afetadas pela supressédo do
aleitamento materno.

PALAVRAS-CHAVE: HIV/AIDS. Sentimentos. Supressdo da amamentag@o. Transmissao
vertical.

SUPPRESSION OF THE LACTATION TO PREVENT THE TRANSMISSION OF
HIV AFTER DELIVERY: EXPERIENCES AND FEELINGS OF MOTHERS

ABSTRACT: The exponential increase in AIDS among women triggered the growth of cases
of children with the virus, and in the vast majority this transmission occurred in a vertical
manner, where the virus is transmitted from mother to child during pregnancy, childbirth or
during breastfeeding, in However, the impossibility of suppressing breastfeeding can bring
negative feelings and experiences to mothers. The aim of this study was to describe the
mothers’ experiences and feelings regarding the suppression of lactation as a strategy to
prevent the transmission of HIV / AIDS in the postpartum period. This is a literature review,
the search for data in the PubMed, BIREME and CINAHL databases was based on the PICo
strategy with the association of the descriptors: HIV / AIDS, lactation and Mother. Among
the pre-selected samples, a total of 09 publications. The results were categorized to fulfill
the proposed objective, from the analysis and discussion it is highlighted that the process of
suppression of lactation is an effective strategy in the prevention of HIV transmission in the
postpartum, however, it triggers depressive experiences and feelings and derogatory actions
in mothers affected by the suppression of breastfeeding. It is concluded that the policy that
serves the HIV-positive maternal and child public needs to be revised so that the needs of poor
families are better considered, especially in the psychological context of mothers affected by
the suppression of breastfeeding.

KEYWORDS: HIV/AIDS. Feelings. Suppression of breastfeeding. Vertical transmission.

11 INTRODUGAO

O virus do HIV (Virus da Imunodeficiéncia Humana) € o causador da Sindrome
da Imunodeficiéncia Humana (AIDS), que ataca o sistema imunoldgico. A principal célula
atingida por esse virus s@o os linfécitos T CD4+, na qual é alterado o DNA e com a

alteracao, o virus replicasse, onde o HIV faz cépias de si mesmo, com isso, ha rompimento
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dos linfécitos e o virus continua a replicar-se levando a uma infeccéo (AYRES et al., 2014).

A Imunodeficiéncia Humana tipo 1 (HIV-1), é uma infec¢cdo causada pelo virus,
apresenta um vasto aspecto clinico, da fase inicial ao final da doenca. Nos infectados
que nao recebem o tratamento adequado, do contagio a doenga evoluem-se por volta de
aproximadamente dez anos (MARQUES, 2013). As caracteristicas nas semanas iniciais
apdés o contagio, é compreendida como infeccdo aguda, pois nessa fase surgem os
anticorpos anti-HIV, que comumente ocorre a partir da quarta semana pos infeccao. Nessa
etapa, surge a viremia plasmatica, que se refere ao individuo eminentemente infectante
(JOAO et al., 2014).

No inicio da epidemia do HIV, os grupos contaminados se limitavam a homossexuais,
hemofilicos e usuarios de drogas, com o correr do tempo esse grupo foi se modificando e
hoje tem-se um quadro bem diversificado, passando progressivamente por um processo
de feminilizagdo e pauperizagéo, além do entendimento do termo comportamento de risco
e nao grupo de risco. A feminizacdo incide sobre as gestantes e, assim, sobre parte da
populagéo infantil, pois as gestantes infectadas, pela Transmissdo Vertical (TV) tém a
possibilidade de contaminar o filho durante a gestacao, parto e pés-parto, este Gltimo, por
meio da amamentacédo (AYRES et al., 2014).

O Brasil conta com uma das politicas publicas de prevencao e atengdo as pessoas
com HIV/AIDS reconhecida no mundo por sua eficacidade. Essas acbes tem resultados
positivos, com um grande numero de participacdo de pessoas no enfretamento ao virus da
AIDS (JOAO et al., 2014). Nao se pode deixar de mencionar que o aumento exponencial da
AIDS entre as mulheres, desencadeou o crescimento dos casos de criangas com o virus, e
na grande maioria, essa TV, onde o virus € transmitido de mée para filho (BRASIL, 2014).

Diante disso, o numero de gestantes infectadas é preocupante, pois essa taxa tem
aumentado, por exemplo de 2010 para 2015, passando de 2,1 para 2,7. Em contrapartida,
0 namero de criangas menores de 5 anos infectada no mesmo periodo reduziu de 3,9 para
2,5 casos, correspondendo a 36% nos ultimos seis anos, indicando uma diminuicdo na TV,
essa é uma problemética enfrentada, uma vez que a mulher tem uma participac¢éo direta na
transmissao para criangas através do periodo gravidico, no parto e no aleitamento. Assim,
a taxa de TV do HIV = 2% e incidéncia de HIV em criancas < 0,3 caso/1.000 em nascidos
vivos (JOAO et al., 2014).

Estima-se que em 50% dos partos de mulheres com o virus é administrado a
zidovudina, e, ainda que existam dificuldades, no Brasil a quantidade de criancas infectadas
tem diminuido em virtude de a¢des assim. Ademais, é sabido que o Brasil possui programa
especifico de diagnose e recursos terapéuticos de maneira efetiva e gratuita, sendo
preconizada a substituicao artificial do aleitamento materno a fim de evitar a TV da infeccéo
(BRASIL, 2015).

Neste enfoque estabeleceu-se a problemética: Quais os sentimentos e vivéncias das

maes com HIV/AIDS em relacdo a supressao da lactagédo, segundo a literatura? Haja visto,
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a possibilidade da TV do HIV pode causar disfungdo em processos bioldgicos, emocionais,
psicoldgicos e sociais nas maes que contrairam este virus, chegando ao ponto de muitas
vezes, interferir na criagdo do vinculo afetivo com o filho.

Este estudo tem como objetivo geral descrever conforme a literatura as vivéncias
e sentimentos das maes diante da supresséo da lactacdo como estratégia de prevencéao
da transmissdo do HIV/AIDS no pés-parto. Assim, justifica-se esta pesquisa, tendo em
vista o elevado numero de maes portadoras do virus HIV/AIDS, tornando-se dessa forma
um elevado risco para o aumento do numero de criangas infectadas, acreditando-se que

através da amamentacédo a TV ocorrera.

21 METODOLOGIA

Pesquisa bibliografica do tipo reviséo integrativa da literatura, este procedimento foi
escolhido por possibilitar a sintese e anélise do conhecimento cientifico ja produzido sobre
o tema “SUPRESSAO DA LACTACAO PARA PREVENCAO DA TRANSMISSAO DO HIV
POS PARTO: vivéncias e sentimentos de maes”.

A revis@o integrativa de literatura € um método que traz resultados sistematicos
e combinacdo de dados da literatura existente, proporcionando maior compreenséo do
tema de interesse. Sua elaboragéo esta estruturada em seis etapas distintas: identificacéo
do tema e selecdo da questdo de pesquisa, estabelecimento dos critérios de incluséo
e exclusdo, pré-selecdo e selecdo de estudos, categorizacdo dos estudos, analise e
interpretacdo dos resultados, e por fim, a sintese geral do conhecimento (BOTELHO;
CUNHA; MACEDO, 2011).

Esta revisao foi construida a partir da estratégia PICo, que representa um acrénimo
para Paciente (P), Interesse (I), Contexto (Co), respectivamente os acrénimos sao: “Mae”
(P); “HIV/AIDS” (l); “Lactagdo” (Co), onde foi utilizada a seguinte questdo norteadora:
“Quais as evidéncias cientificas sobre os sentimentos e vivéncias de maes com HIV/Aids
quanto a supresséo da lactacao?”

Para a localizagéo dos estudos relevantes, consultou-se por meio de descritores e
palavras-chave as bases de dados PubMed da National Library of Medicine; BVS (Biblioteca
Virtual da Saude), coordenada pela BIREME e composta de bases de dados bibliograficas
produzidas pela Rede BVS, como LILACS, Medline e outros; e CINAHL (Cumulative Index
to Nursing and Allied Health Literature).

Como critérios de inclusédo utilizaram-se estudos disponiveis em sua totalidade,
publicados nos ultimos seis anos, de 2013 até 2018, nos idiomas Portugués, Espanhol e
Inglés. Foram excluidos da busca inicial capitulos de livros, resumos, textos incompletos,
teses, dissertacbes, monografias, relatos técnicos e outras formas de publicacdo que nao
artigos cientificos completos. A analise para sele¢@o dos estudos foi realizada em duas
fases, a saber: na primeira, os estudos foram pré-selecionados segundo os critérios de
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inclusé@o e exclusdo e de acordo com a estratégia de funcionamento e busca de cada base
de dados.

Na segunda fase os estudos foram analisados quanto ao potencial de participagéo no
estudo, avaliando o atendimento & questao de pesquisa, bem como o tipo de investigagéo,
objetivos, amostra, método, desfechos, resultados e concluséo, resultando em nove (9)
artigos que atenderam a questédo norteadora e foram adicionados ao estudo.

Na analise e interpretacdo dos resultados as informagbes coletadas nos artigos
cientificos possibilitaram a criacdo de categorias analiticas que facilitou a ordenacéo e
a sumarizacdo de cada estudo. Essa categorizagdo foi realizada de forma descritiva,
indicando os dados mais relevantes para o estudo. A pesquisa levou em consideragéo os
aspectos éticos da pesquisa quanto as citagdes dos estudos, respeitando a autoria das
ideias, os conceitos e as definicdes presentes nos artigos incluidos na reviséo.

31 RESULTADOS

Quanto ao perfil amostral em todos os artigos, os estudos avaliaram as gestantes
portadoras de HIV que devem realizar a supressao da lactagdo como forma de prevencéo
da transmissao do virus no pés-parto, no mais, ha maes portadoras do HIV descrevendo
seus sentimentos de culpa e perda.

Os resultados abordam ainda, os sentimentos de mulheres gravidas portadoras do
HIV, relatando como se sentem em relagdo ao fato de ndo poder amamentar seus filhos,
aderindo a pratica da supresséo da lactacao como forma de evitar a TV ao filho. Os estudos
retratam os diversos sentimentos que estas mulheres passam ao longo da sua gestacéo
e apos o parto, sendo que grande parte sé descobre que sé@o portadoras do virus quando
iniciam seu pré-natal.

Autores Titulo Método Objetivo Concluséao do estudo
e Ano do estudo do estudo do estudo
Greene et | “Por que vocé Determinantes | Demonstrar uma série de | Embora tenha havido um aumento
al.,, 2015 | ndo esta Sociais da sentimentos sobre néo nos apoios clinicos e sociais
amamentando?”: Saude da amamentar, equilibrando | disponiveis para as mulheres
Como as maes Mulher sentimento de perda e soropositivas que desejam
que vivem com o auto-culpa com a visao de | engravidar, o HIV continua a ter um
HIV falam sobre a responsabilidade e “boa impacto nas experiéncias perinatais
alimentacao infantil mae” sob as diretrizes das mulheres soropositivas.
em um mundo de atuais do Canada.
“mama & melhor”.
Kleinlibing | Puérperas Estudo Conhecer como Sentimentos de tristeza e angustia
et al., 2014 | soropositivas para exploratério e | puérperas soropositivas estiveram presentes nos relatos,
o HIV: como estao descritivo, de | para o Human entretanto, a deciséo de nao
vivenciando a nao abordagem Immunodeficiency Virus amamentar esta atrelada a protecéo
amamentacao. qualitativa. estdo vivenciando ou e amor pelo bebé. A enfermagem
vivenciaram a orientacao | precisa se preparar promover a
de ndo amamentar. saude e a felicidade das pacientes
soropositivas, mesmo nas situagoes
mais dificeis e complexas.
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MacCarthy | “Eu ndo me sentia Estudo Explorar as experiéncias | As mulheres soropositivas aderiram
etal., 2013 | mae”: o sucesso qualitativo de mulheres que tentam as diretrizes nacionais que
e os desafios alimentar exclusivamente | recomendam o FEP; esse fenbmeno
remanescentes com férmula (EFF) em provavelmente contribuiu para o
para a formula paises com acesso livre e | declinio das taxas de transmissao
exclusiva de universal a HAART. vertical no Brasil. Apesar desse
alimentacao entre sucesso, muitas mulheres passaram
mulheres HIV por desafios com o EFF. Maiores
positivas no Brasil. servicos de apoio podem melhorar
o Brasil.
Onono_et | Soroestado e Estudo Determinar os efeitos do Os profissionais de saude e
al.,, 2014 | divulgacéo do qualitativo conhecimento sobre o conselheiros precisam receber
HIV: implicagdes HIV/AIDS e outros fatores | apoio para melhorar as habilidades
para a pratica de psicossociais na pratica necessarias para diagnosticar,
alimentacao infantil do AME entre mulheres monitorar e gerenciar aspectos
no sul rural de gravidas e puérperas na psicossociais do atendimento de
Nyanza, Quénia. area rural de Nyanza, no | mulheres gravidas e soropositivas,
Quénia. incluindo facilitar a revelagcao a
parceiros do sexo masculino a fim
de melhorar os resultados de saude
materna e infantil.
Paula et | Enfrentamento Estudo Conhecer os sentimentos | O cuidado a esse grupo especifico
al., 2015 | de puérperas qualitativo e as dificuldades de deve privilegiar uma assisténcia
HIV positivas mulheres portadoras do individualizada que auxilie,
relacionado ao ato virus da imunodeficiéncia | especialmente, nos conflitos
de ndo amamenta. adquirida (HIV) frente a emocionais no processo da nao
ndo amamentacao e a amamentagao, assim como nos
assisténcia oferecida. problemas mamarios.
Rodriguez | Percep¢ao da Reviséao Identificar a contribuicao Ha necessidade de realizacao
et al.,, 2014 | mulher HIV-positivo integrativa dos estudos envolvidos de novos estudos, no sentido de
acerca do cuidado em ambito nacional e aprofundar estas questdes que
pré-natal, parto e internacional, sobre a podem contribuir na melhoria da
puerpério: revisao percepgao das mulheres | qualidade de vida destas pessoas.
integrativa. HIV-positivo acerca do
cuidado pré-natal, parto e
puerpério.
Tariq et al., | “Déi-me porque, Estudo Explorar, em detalhes, a A deciséo de evitar a amamentacéo
2015 como mulher, qualitativo tomada de decisdes sobre | teve um custo emocional
vocé tem que alimentacéo infantil entre | consideravel para os participantes.
amamentar o seu maes vivendo com HIV, Os profissionais devem estar cientes
bebé”: tomada com referéncia especifica | das dificuldades encontradas
de decisao sobre amulheres africanas pelas mulheres soropositivas
alimentacao infantil migrantes. para se absterem de amamentar,
entre mulheres especialmente as das comunidades
africanas vivendo africanas migrantes onde a
com HIV no Reino amamentacgao é culturalmente
Unido. normativa.
Tuthill, Aspectos comuns Estudo Identificar temas A consisténcia de metaforas-
McGrathet | e diferencas nas qualitativo abrangentes, chave em diversos contextos
e Young | atitudes e préticas semelhangas e diferengas | geograficos, econémicos e
(2014) de alimentacéao nas escolhas de culturais sugere a importancia de
infantil no contexto alimentacao infantil entre | abordar a alimentacéo infantil de
do HIV na Africa os estudos qualitativos forma holistica, no contexto do
Subsaariana: uma com maes HIV + na SSA. | conhecimento materno, do apoio a
metassintese. saude, dos recursos familiares e das
expectativas culturais.
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Tuthillet | Promogéo Estudo Projetar e implementar Apoiar o comportamento

al.,, 2017 | exclusiva da qualitativo uma intervencgao piloto de amamentacao por meio
amamentacao para promover o AME de programas que incluem
entre mulheres entre mulheres infectadas | componentes tanto em nivel
infectadas pelo HIV pelo HIV. individual quanto em multi-
na Africa do Sul: sistemas direcionados ao papel de
uma intervengao profissionais de saude, familia e
piloto baseada comunidade pode criar ambientes
em modelo de que valorizam e apbiam o
Habilidades comportamento de AME.
Comportamentais
de Motivacao de
Informagéo.

Quadro 1 — Distribuico das publicagdes segundo o autor e ano de publicagao, titulo, método,
objetivo e conclusao do estudo.
Fonte: Dados coletados pelo pesquisador. Caxias-MA, Brasil, 2018.
41 DISCUSSAO

Afim de atender o objetivo proposto neste estudo, optou-se em dividir a discussao
dos dados em duas categorias onde buscam analisar o processo de supressao da lactacao
de maes reagente como estratégia de prevencéo da TV do HIV no pds-parto, destacando

aa vivéncias e sentimentos das mées afetadas pela supressao do aleitamento materno.

Fatores do processo de supressido da lactacdo de maes reagentes como
estratégia de prevencao da TV do HIV no pés-parto

De acordo com Paula et al. (2015) e Tuthill et al. (2017), a amamentagé@o envolve um
risco consideravel de TV do HIV, mas ao mesmo tempo, a ndo amamentagéo representa
um risco importante para a sobrevivéncia e/ou bem estar infantil, sobretudo em paises em
desenvolvimento. As mulheres que praticam aleitamento materno exclusivo nos primeiros
seis meses pos-parto tém menor probabilidade de transmitir o HIV aos seus bebés do que
as mulheres que praticam a alimentagdo mista.

Para mais, as atuais diretrizes da Organizacdo Mundial de Saude (OMS) sobre
praticas de alimentacéo infantil para mulheres HIV-reagentes, recomendam que em
comunidades onde a amamentagcéo € a norma, as mulheres devem praticar Aleitamento
Materno Exclusivo (AME) por 6 meses, seguida pela introducdo de alimentacao
complementar a partir de entdo (ONONO et al., 2014).

A transmissao do HIV através do leite materno, segundo Tariq et al. (2015), criou-se
um dilema para as maes soropositivas, os beneficios da amamentagéo e os riscos de ndo
amamentar devem ser pesados, considerando o riscode TV do HIV através daamamentacéo.
Embora a amamentagé@o exclusiva seja essencial para o bom desenvolvimento e saude
infantil, a descoberta de que o HIV esta presente no leite materno levou a uma reavaliagcao
dos beneficios do aleitamento nos casos de maes HIV-positivo, sendo recomendado como
estratégia de prevencao da TV do HIV a suspengéo do aleitamento materno.
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Nos Estados Unidos, embora a ndo amamentacgéo tenha sido recomendacao padrédo
nos ultimos 30 anos visando evitar a TV do HIV, muitas mulheres optam por amamentar
seus filhos. O conflito das mulheres por ndo poderem proporcionar a seus filhos o leite
materno, podem estar associados a outros problemas, como sofrimento psicoldgico,
problemas mamarios, culturais e sociais (PAULA et al., 2015).

Kleinlbinge et al. (2014) retrata que o Brasil foi um dos pioneiros na implantagéo de
programar medidas que buscava prevenir TV. Um estudo realizado por este autor, revela
que naregido noroeste da Etioépia mais de 90% de casos de AIDS infantil estava diretamente
associado a TV, demonstrando que o tratamento realizado pela gestante soropositiva ao
HIV era inexistente ou insatisfatério, sendo os paises subdesenvolvidos os mais afetados.

Rodriguez et al. (2014) destacam a presenca do déficit de conhecimento da mulher
quanto aos seus direitos, dentre estes o0 sexual e reprodutivo, cuidados no pré-natal, parto
e puerpério quando HIV-positivo, bem como o descaso por parte dos gestores publicos
e profissionais de saulde, tal realidade obtive mudancas simplérias a partir do ano de
2000, quando o Ministério da Saude criou o Programa de Humanizagdo no Pré-natal e
Nascimento (PHPN), que contemplava dente seus elementos a humanizacao dos servigos
de saude para mulheres HIV-positivo.

Vivéncias e sentimentos das maes afetadas pela supressao do aleitamento
materno

As mées HIV-positivas sofrem menos quando sdo aconselhadas e acompanhadas
por profissionais da saide em suas experiéncias e sentimentos do processo de supresséo
do aleitamento materno, os sentimentos das méaes e gestantes sororreagentes tem impacto
positivo com o aconselhamento antes e depois do parto, o que também possibilita a
prevencdo da TV do HIV de méae para filho e manutencédo da saude infantil por meio da
educacdo em saude das maes (MACCARTHY et al., 2013).

Greene et al. (2015) esclarecem que a gestante se confronta com a possibilidade
de que a infeccao da AIDS se manifeste nela e/ou em seu filho, caso se dé a infecgédo
pela ineficacia das medidas profilaticas tais como: realizagéo de ceséarea eletiva, quando a
gestante utilizou, profilaticamente, apenas a monoterapia com AZT ou apresente, no ultimo
trimestre gestacional uma carga viral desconhecida ou = 1.000 copias/ml. Diante desta
possibilidade de infectar o filho, as expectativas sobre a maternidade diminuem, a sensacéo
de perda da saude e frustragcéo, resultam num estado de ansiedade, desequilibrando
emocionalmente a gestante.

Onono et al. (2014) relatam que as mulheres gravidas que séo sororreagentes para
o HIV sao particularmente propensas ao sofrimento psicolégico, até mesmo o surgimento
da ideacgéao suicida, particularmente por existir muito estigma e discrimina¢do associados
ao HIV/SIDA. Estudos feitos em Angola e Zambia estabeleceram que as mulheres que
descobrem a infecgcéo por HIV durante a gravidez tém mais probabilidade do que outras de

desenvolver desordens afetivas, especificamente depressao e outros distirbios somaticos
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do que aquelas que néo tém HIV ou aquelas que sabem do seu estado de HIV antes da
gravidez.

Tariq et al. (2015) complementam que a assisténcia a mulher soropositiva durante
a gravidez, deve ser feita por meio de um acompanhamento psicoldgico ocasionado pela
maternidade ou unidade responsavel pelo pré-natal, pois trata-se de uma assisténcia
fundamentada na perspectiva da humaniza¢do materno-infantil.

Nestes casos, os enfermeiros, responsavel pelo inicio do pré-natal das Unidade
Bésicas de Saude, além das orientagbes e intervencdes clinicas segundo os protocolos de
saude, deve promover uma relacado interpessoal, baseada no acolhimento das vivéncias
subjetivas positivas e negativas da gestante e encaminha-las para a assisténcia psicolégica
(KLEINUBING et al., 2014).

A finalidade dessa relacdo, seja pelo aconselhamento ou apoio psicologico, é a
promocgéao de um processo de escuta que favorega a expressao e elaboracdo das angustias
que emergem em funcdo da descoberta da contaminagéo por HIV, e, concomitantemente,
da possibilidade de transmissdo para o filho. Nao se trata, entdo, de estratégias que
visem apenas ao convencimento de realizagdo de uma pratica profilatica para TV ou de
autocuidado, o que, muitas vezes acontece, ou, pelo menos, é enfatizado nos servigos de
saude (PAULA et al., 2015; GREENE et al., 2015).

Tuthill, McGrathet e Young (2014), esclarecem que as maes reagentes sentem
melancolia e culpa de maneira mais intensa porque acreditam que estao privando seu
bebé e sendo privada da dimenséo afetiva que envolve a amamentacgao, pois, social e
subjetivamente, a funcdo nutriz do ato de amamentar é ressignificada, satisfazendo néao
s6 a fome de alimento, mas, principalmente, a de amor e estabelecimento de um lago
fraternal. O ato de cuidar e proteger o filho é também um ato de autoafirmagéo materna,
em tal contexto, a privagédo dessa fungédo pode ser percebida como um entrave ao vinculo
afetivo mae-filho.

Portanto, Greene et al. (2015) ressaltam a importancia dos profissionais de
saude identificaem sinais e sintomas de sofrimento psicoldgico no inicio da gravidez de
mées soropositivas. Nos paises em desenvolvimento, onde o HIV & prevalente, ndo ha
profissionais de saude suficientes e muito menos profissionais de salde mental para lidar
com problemas emocionais na gravidez e ap6s o parto. Este estudo destaca que estas
mulheres, no minimo, precisam ter acesso prioritario ao aconselhamento em saude mental,
integrando ao aconselhamento de rotina a prevencédo da TV.

As vivéncias das mées reagentes, demonstram certa expectativa ansiosa diante dos
familiares e amigos, pois estes, se a perceberem em condigbes de amamentagéo, sem o fazé-
lo, emitem repreensdes por sua recusa, 0 que exige a revelagdo da soropositividade ou um
maior esforco para oculta-la. Numa e noutra situacdo, havera uma condicao de ansiedade,
todavia a possibilidade de revelagao parece intensificar o temor da discriminacédo, ocasionando

uma expectativa negativa sobre o processo de amamentacgdo (Rodriguez et al. (2014).
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51 CONSIDERAGOES FINAIS

E necessario examinar mais profundamente os fatores que influenciam a pratica
do aleitamento materno exclusivo em ambientes com alta prevaléncia de HIV, incluindo o
aconselhamento no acompanhamento de saude das pacientes HIV positivas, levando mais
conhecimento sobre o HIV, antecipag¢des dos estigmas a serem vivenciados no pés-parto,
retratando experiéncias e sentimentos de mulheres que ja passaram pelo periodo poés-
parto e supressao da lactagcdo como estratégia de prevencéo da TV do HIV, incluindo os
aspectos que levam as maes soropositivas ao adoecimento mental.

Independente das politicas para a prevencdo da TV, e em particular sobre as
melhores praticas de amamentacao infantil, as necessidades psicossociais das mulheres
gravidas com HIV positiva devem ser consideradas e satisfeitas. A alta incidéncia de
estigma antecipado e sintomas depressivos no pos-parto, evidencia a necessidade de
capacitacdo dos profissionais de salde e conselheiros, assim, teriam as habilidades
necessarias para capacitar as mulheres HIV positiva a escolherem a melhores praticas
de alimentacgao infantil, bem como lidar com as vivéncias e sentimentos da supressédo do
aleitamento materno.

As maes com HIV enfrentam diariamente uma diversidade de obstaculos e
sentimentos, decorrentes do impacto do diagnéstico, que em alguns casos ocorre durante
a gestacdo ou parto. Em decorréncia disso, essas mulheres passam a lidar com muitos
acontecimentos em um mesmo periodo, como assimilar o fato de ser portadora de um
virus incuravel, que pode ser transmitido ao seu bebé; decidir sobre a adeséo das medidas
profilaticas para impedir a TV, além de lidar com os sentimentos que s&o aflorados devido
ao preconceito social conta da doenca.

Os sentimentos mais comuns em relagdo a TV apresentados pelas méaes é
a insatisfacao inicial e frustracdo em relagdo a impossibilidade do parto normal, com a
indicacéo de cesariana eletiva, pois o parto natural € percebido como um meio de afirmacao
e expressao da maternidade, além de ser considerado o mais favoravel a recuperacao fisica,
no mais, a frustracdo e culpabilizacdo pela impossibilidade de cura e da amamentacéo,
percebida como fundamental a materializagéo do vinculo afetivo méae-filho.

Em relagcéo as vivencias e o sentimento de culpa, é importante esclarecer e orientar
as gestante e puérperas sobre o fato de que o vinculo afetivo mae-filho independe do
tipo de aleitamento, seja ele natural (seio) ou artificial (mamadeira). Os profissionais de
enfermagem s&o os mais proximos as gestantes, por conta disso, precisam dar um apoio
e acompanhamento a estas.

E preciso operacionalizar uma assisténcia humanizada, que, além das agdes
clinicas direcionadas a prevencao e tratamento do HIV/AIDS, também enfatize a condi¢éo
emocional e sociocultural da gestante, afim de amenizar as incertezas e temores em
torno de si e do filho. Por tanto, politica da supressao da lactagéo para evitar a TV do HIV
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requer revisao, para que as necessidades das familias pobres sejam melhor consideradas,
orientando antes e apds o parto quanto aos beneficios e riscos das op¢des de alimentacédo
infantil.
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