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APRESENTAÇÃO

A coleção “Gerenciamento de Serviços de Saúde e Enfermagem” apresenta em 
quatro volumes a produção científica sobre o gerenciamento e organização dos serviços 
de saúde nos diferentes contextos assistenciais. Nos serviços de saúde, as atividades 
gerenciais são consideradas fundamentais para o alcance dos objetivos propostos, sendo 
compreendida como uma atividade multiprofissional diretamente relacionada à qualidade 
da assistência oferecida. 

Tendo em vista a relevância da temática, objetivou-se elencar de forma categorizada, 
em cada volume, os estudos das variadas instituições de ensino, pesquisa e assistência do 
país, a fim de compartilhar com os leitores as evidências produzidas por eles. 

O volume 1 da obra aborda os aspectos da organização dos serviços de saúde 
e enfermagem sob a ótica 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 estão agrupadas as publicações com foco no gerenciamento das 
ações de planejamento familiar, incluindo a saúde do homem, da mulher, da criança e do 
adolescente. 

O Volume 3 contempla a importância das ações de gerenciamento em diferentes 
contextos assistenciais, iniciando-se pela academia. Essa obra é composta pelas 
publicações que incluem as instituições escolares, unidades básicas de saúde, instituições 
de longa permanência e serviços de atendimento especializado.

O volume 4, por sua vez, apresenta as produções científicas de origem 
multiprofissional relacionadas às condições de adoecimento que requerem assistência 
hospitalar. Destacam-se estudos com pacientes críticos e em cuidados paliativos.  

A grande abrangência dos temas organizados nessa coleção permitirá aos leitores 
desfrutar de uma enriquecedora leitura, divulgada pela plataforma consolidada e confiável 
da Atena Editora. Explorem os conteúdos ao máximo 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 crianças com o vírus, e na grande 
maioria essa transmissão aconteceu de maneira 
vertical, onde o vírus é transmitido de mãe para 
filho durante a gestação, parto ou durante a 
amamentação, no entanto, a impossibilidade 
de supressão da amamentação pode trazer 
sentimentos e experiências negativas para as 
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mães. O objetivo deste estudo foi descrever as vivências e sentimentos das mães diante da 
supressão da lactação como estratégia de prevenção da transmissão do HIV/AIDS no pós-
parto. Trata-se de uma revisão da literatura, a busca de dados nas bases PubMed, BIREME 
e CINAHL se deu a partir da estratégia PICo com a associação dos descritores: HIV/AIDS, 
lactação e Mãe. Dentre as amostras pré-selecionadas foram selecionados um total de 09 
publicações. Os resultados foram categorizados para o cumprimento do objetivo proposto, 
a partir da análise e discussão destaca-se que o processo de supressão da lactação é uma 
estratégia eficaz na prevenção da transmissão do HIV no pós-parto, entretanto, desencadeia 
vivências e sentimentos depressivos e depreciativos nas mães afetadas pela supressão do 
aleitamento materno. Conclui-se que a política que atende o público materno-infantil soro-
positivo necessita ser revisada para que as necessidades das famílias pobres sejam melhor 
consideradas, principalmente no contexto psicológico mães afetadas pela supressão do 
aleitamento materno.
PALAVRAS-CHAVE: HIV/AIDS. Sentimentos. Supressão da amamentação. Transmissão 
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.

1 | 	INTRODUÇÃO
O vírus do HIV (Vírus da Imunodeficiência Humana) é o causador da Síndrome 

da Imunodeficiência Humana (AIDS), que ataca o sistema imunológico. A principal célula 
atingida por esse vírus são os linfócitos T CD4+, na qual é alterado o DNA e com a 
alteração, o vírus replicasse, onde o HIV faz cópias de si mesmo, com isso, há rompimento 
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dos linfócitos e o vírus continua a replicar-se levando a uma infecção (AYRES et al., 2014). 
A Imunodeficiência Humana tipo 1 (HIV-1), é uma infecção causada pelo vírus, 

apresenta um vasto aspecto clínico, da fase inicial ao final da doença. Nos infectados 
que não recebem o tratamento adequado, do contágio à doença evoluem-se por volta de 
aproximadamente dez anos (MARQUES, 2013). As características nas semanas iniciais 
após o contagio, é compreendida como infecção aguda, pois nessa fase surgem os 
anticorpos anti-HIV, que comumente ocorre a partir da quarta semana pós infecção. Nessa 
etapa, surge a viremia plasmática, que se refere ao indivíduo eminentemente infectante 
(JOAO et al., 2014).

No início da epidemia do HIV, os grupos contaminados se limitavam a homossexuais, 
hemofílicos e usuários 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 feminilização e pauperização, além do entendimento do termo comportamento de risco 
e não grupo de risco. A feminização incide sobre as gestantes e, assim, sobre parte da 
população infantil, pois as gestantes infectadas, pela Transmissão Vertical (TV) têm a 
possibilidade de contaminar o filho durante a gestação, parto e pós-parto, este último, por 
meio da amamentação (AYRES et al., 2014).

O Brasil conta com uma das políticas públicas de prevenção e atenção às pessoas 
com HIV/AIDS reconhecida no mundo por sua eficacidade. Essas ações tem resultados 
positivos, com um grande número de participação de pessoas no enfretamento ao vírus da 
AIDS (JOAO et al., 2014). Não se pode deixar de mencionar que o aumento exponencial da 
AIDS entre as mulheres, desencadeou o crescimento dos casos de crianças com o vírus, e 
na grande maioria, essa TV, onde o vírus é transmitido de mãe para filho (BRASIL, 2014).

Diante disso, o número 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, 
o número de crianças menores de 5 anos infectada no mesmo período reduziu de 3,9 para 
2,5 casos, correspondendo a 36% nos últimos seis anos, indicando uma diminuição na TV, 
essa é uma problemática enfrentada, uma vez que a mulher tem uma participação direta na 
transmissão para crianças através do período gravídico, no parto e no aleitamento. Assim, 
a taxa de TV do HIV ≤ 2% e incidência de HIV em crianças ≤ 0,3 caso/1.000 em nascidos 
vivos (JOAO et al., 2014).

Estima-se que em 50% dos partos de mulheres com o vírus é administrado a 
zidovudina, e, ainda que existam dificuldades, no Brasil a quantidade de crianças infectadas 
tem diminuído em virtude de ações assim. Ademais, é sabido que o Brasil possui programa 
específico de diagnose e recursos terapêuticos de maneira efetiva e gratuita, sendo 
preconizada a substituição artificial do aleitamento materno a fim de evitar a TV da infecção 
(BRASIL, 2015).

Neste enfoque estabeleceu-se a problemática: Quais os sentimentos e vivências das 
mães com HIV/AIDS em relação à supressão da lactação, segundo a literatura? Haja visto, 
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a possibilidade da TV do HIV pode causar disfunção em processos biológicos, emocionais, 
psicológicos e sociais nas mães que contraíram este vírus, chegando ao ponto de muitas 
vezes, interferir na criação do vínculo afetivo com o filho.

Este estudo tem como objetivo geral descrever conforme a literatura as vivências 
e sentimentos das mães diante da supressão da lactação como estratégia de prevenção 
da transmissão do HIV/AIDS no pós-parto. Assim, justifica-se esta pesquisa, tendo em 
vista o elevado número de mães portadoras do vírus HIV/AIDS, tornando-se dessa forma 
um elevado risco para o aumento do número de crianças infectadas, acreditando-se que 
através da amamentação a TV ocorrerá.

2 | 	METODOLOGIA
Pesquisa bibliográfica do tipo revisão integrativa da literatura, este procedimento foi 

escolhido por possibilitar a síntese e análise do conhecimento científico já produzido sobre 
o tema “SUPRESSÃO DA LACTAÇÃO PARA PREVENÇÃO DA TRANSMISSÃO DO HIV 
PÓS PARTO: vivências e sentimentos de mães”.

A revisão integrativa de literatura é um método que traz resultados sistemáticos 
e combinação de dados da literatura existente, proporcionando maior compreensão do 
tema de interesse. Sua elaboração está estruturada em seis etapas distintas: identificação 
do tema e seleção da questão de pesquisa, estabelecimento dos critérios de inclusão 
e exclusão, pré-seleção e seleção de estudos, categorização dos estudos, analise e 
interpretação dos resultados, e por fim, a síntese geral do conhecimento (BOTELHO; 
CUNHA; MACEDO, 2011).

Esta revisão foi construída a partir da estratégia PICo, que representa um acrônimo 
para Paciente (P), Interesse (I), Contexto (Co), respectivamente os acrônimos são: “Mãe” 
(P); “HIV/AIDS” (I); “Lactação” (Co), onde foi utilizada a seguinte questão norteadora: 
“Quais as evidências científicas sobre os sentimentos e vivências de mães com HIV/Aids 
quanto a supressão da lactação?”

Para a localização 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 Saúde), coordenada pela BIREME e composta de bases de dados bibliográficas 
produzidas pela Rede BVS, como LILACS, Medline e outros; e CINAHL (Cumulative Index 
to Nursing and Allied Health Literature).

Como critérios de inclusão utilizaram-se estudos disponíveis em sua totalidade, 
publicados nos últimos seis anos, de 2013 até 2018, nos idiomas Português, Espanhol e 
Inglês. Foram excluídos da busca inicial capítulos de livros, resumos, textos incompletos, 
teses, dissertações, monografias, relatos técnicos e outras formas de publicação que não 
artigos científicos completos. A análise para seleção dos estudos foi realizada em duas 
fases, a saber: na primeira, os estudos foram pré-selecionados segundo os critérios de 
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inclusão e exclusão 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 participação no 
estudo, avaliando o atendimento à questão de pesquisa, bem como o tipo de investigação, 
objetivos, amostra, método, desfechos, resultados e conclusão, resultando em nove (9) 
artigos que atenderam a questão norteadora e foram adicionados ao estudo.

Na análise e interpretação dos resultados as informações coletadas nos artigos 
científicos possibilitaram a criação de categorias analíticas que facilitou a ordenação e 
a sumarização de cada estudo. Essa categorização foi realizada de forma descritiva, 
indicando os dados mais relevantes para o estudo. A pesquisa levou em consideração os 
aspectos éticos da pesquisa quanto às citações dos estudos, respeitando a autoria das 
ideias, os conceitos e as definições presentes nos artigos incluídos na revisão.

3 | 	RESULTADOS
Quanto ao perfil amostral em todos os artigos, os estudos avaliaram as gestantes 

portadoras de HIV que devem realizar a supressão da lactação como forma de prevenção 
da transmissão do vírus no pós-parto, no mais, há mães portadoras do HIV descrevendo 
seus sentimentos de culpa e perda.

Os resultados abordam ainda, os sentimentos de mulheres grávidas portadoras do 
HIV, relatando como se sentem em relação ao fato de não poder amamentar seus filhos, 
aderindo à pratica da supressão da lactação como forma de evitar a TV ao filho. Os estudos 
retratam os diversos sentimentos que estas mulheres passam ao longo da sua gestação 
e após o parto, sendo que grande parte só descobre que são portadoras do vírus quando 
iniciam seu pré-natal.

Autores
e Ano

Título
do estudo

Método
do estudo

Objetivo
do estudo

Conclusão do estudo

Greene et 
al., 2015

“Por que você 
não está 
amamentando?”: 
Como as mães 
que vivem com o 
HIV falam sobre a 
alimentação infantil 
em um mundo de 
“mama é melhor”.

Determinantes 
Sociais da 
Saúde da 

Mulher

Demonstrar uma série de 
sentimentos sobre não 
amamentar, equilibrando 
sentimento de perda e 
auto-culpa com a visão de 
responsabilidade e “boa 
mãe” sob as diretrizes 
atuais do Canadá.

Embora tenha havido um aumento 
nos apoios clínicos e sociais 
disponíveis para as mulheres 
soropositivas que desejam 
engravidar, o HIV continua a ter um 
impacto nas experiências perinatais 
das mulheres soropositivas.

Kleinübing 
et al., 2014

Puérperas 
soropositivas para 
o HIV: como estão 
vivenciando a não 
amamentação.

Estudo 
exploratório e 
descritivo, de 
abordagem 
qualitativa.

Conhecer como 
puérperas soropositivas 
para o Human 
Immunodeficiency Vírus 
estão vivenciando ou 
vivenciaram a orientação 
de não amamentar.

Sentimentos de tristeza e angústia 
estiveram presentes nos relatos, 
entretanto, a decisão de não 
amamentar está atrelada à proteção 
e amor pelo bebê. A enfermagem 
precisa se preparar promover a 
saúde e a felicidade das pacientes 
soropositivas, mesmo nas situações 
mais difíceis e complexas.
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MacCarthy 
et al., 2013

“Eu não me sentia 
mãe”: o sucesso 
e os desafios 
remanescentes 
para a fórmula 
exclusiva de 
alimentação entre 
mulheres HIV 
positivas no Brasil.

Estudo 
qualitativo

Explorar as experiências 
de mulheres que tentam 
alimentar exclusivamente 
com fórmula (EFF) em 
países com acesso livre e 
universal à HAART.

As mulheres soropositivas aderiram 
às diretrizes nacionais que 
recomendam o FEP; esse fenômeno 
provavelmente contribuiu para o 
declínio das taxas de transmissão 
vertical no Brasil. Apesar desse 
sucesso, muitas mulheres passaram 
por desafios com o EFF. Maiores 
serviços de apoio podem melhorar 
o Brasil.

Onono et 
al., 2014

Soroestado e 
divulgação do 
HIV: implicações 
para a prática de 
alimentação infantil 
no sul rural de 
Nyanza, Quênia.

Estudo 
qualitativo

Determinar os efeitos do 
conhecimento sobre o 
HIV/AIDS e outros fatores 
psicossociais na prática 
do AME entre mulheres 
grávidas e puérperas na 
área rural de Nyanza, no 
Quênia.

Os profissionais de saúde e 
conselheiros precisam receber 
apoio para melhorar as habilidades 
necessárias para diagnosticar, 
monitorar e gerenciar aspectos 
psicossociais do atendimento de 
mulheres grávidas e soropositivas, 
incluindo facilitar a revelação a 
parceiros do sexo masculino a fim 
de melhorar os resultados de saúde 
materna e infantil.

Paula et 
al., 2015

Enfrentamento 
de puérperas 
HIV positivas 
relacionado ao ato 
de não amamenta.

Estudo 
qualitativo

Conhecer os sentimentos 
e as dificuldades de 
mulheres portadoras do 
vírus da imunodeficiência 
adquirida (HIV) frente à 
não amamentação e à 
assistência oferecida.

O cuidado a esse grupo específico 
deve privilegiar uma assistência 
individualizada que auxilie, 
especialmente, nos conflitos 
emocionais no processo da não 
amamentação, assim como nos 
problemas mamários.

Rodriguez 
et al., 2014

Percepção da 
mulher HIV-positivo 
acerca do cuidado 
pré-natal, parto e 
puerpério: revisão 
integrativa.

Revisão 
integrativa

Identificar a contribuição 
dos estudos envolvidos 
em âmbito nacional e 
internacional, sobre a 
percepção das mulheres 
HIV-positivo acerca do 
cuidado pré-natal, parto e 
puerpério.

Há necessidade de realização 
de novos estudos, no sentido de 
aprofundar estas questões que 
podem contribuir na melhoria da 
qualidade de vida destas pessoas.

Tariq et al., 
2015

“Dói-me porque, 
como mulher, 
você tem que 
amamentar o seu 
bebê”: tomada 
de decisão sobre 
alimentação infantil 
entre mulheres 
africanas vivendo 
com HIV no Reino 
Unido.

Estudo 
qualitativo

Explorar, em detalhes, a 
tomada de decisões sobre 
alimentação infantil entre 
mães vivendo com HIV, 
com referência específica 
amulheres africanas 
migrantes.

A decisão de evitar a amamentação 
teve um custo emocional 
considerável para os participantes. 
Os profissionais devem estar cientes 
das dificuldades encontradas 
pelas mulheres soropositivas 
para se absterem de amamentar, 
especialmente as das comunidades 
africanas migrantes onde a 
amamentação é culturalmente 
normativa. 

Tuthill, 
McGrathet 
e Young 
(2014)

Aspectos comuns 
e diferenças nas 
atitudes e práticas 
de alimentação 
infantil no contexto 
do HIV na África 
Subsaariana: uma 
metassíntese.

Estudo 
qualitativo

Identificar temas 
abrangentes, 
semelhanças e diferenças 
nas escolhas de 
alimentação infantil entre 
os estudos qualitativos 
com mães HIV + na SSA.

A consistência de metáforas-
chave em diversos contextos 
geográficos, econômicos e 
culturais sugere a importância de 
abordar a alimentação infantil de 
forma holística, no contexto do 
conhecimento materno, do apoio à 
saúde, dos recursos familiares e das 
expectativas culturais.

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=MacCarthy%20S%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=23711175
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Onono%20MA%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24754975
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Tuthill et 
al., 2017

Promoção 
exclusiva da 
amamentação 
entre mulheres 
infectadas pelo HIV 
na África do Sul: 
uma intervenção 
piloto baseada 
em modelo de 
Habilidades 
Comportamentais 
de Motivação de 
Informação.

Estudo 
qualitativo

Projetar e implementar 
uma intervenção piloto 
para promover o AME 
entre mulheres infectadas 
pelo HIV.

Apoiar o comportamento 
de amamentação por meio 
de programas que incluem 
componentes tanto em nível 
individual quanto em multi-
sistemas direcionados ao papel de 
profissionais de saúde, família e 
comunidade pode criar ambientes 
que valorizam e apóiam o 
comportamento de AME.

Quadro 1 – Distribuição das publicações segundo o autor e ano de publicação, título, método, 
objetivo e conclusão do estudo.

Fonte: Dados coletados pelo pesquisador. Caxias-MA, Brasil, 2018.

4 | 	DISCUSSÃO
Afim de atender o objetivo proposto neste estudo, optou-se em dividir a discussão 

dos dados em duas categorias onde buscam analisar o processo de supressão da lactação 
de mães reagente como estratégia de prevenção da TV do HIV no pós-parto, destacando 
aa vivências e sentimentos das mães afetadas pela supressão do aleitamento materno.

Fatores do processo de supressão da lactação de mães reagentes como 
estratégia de prevenção da TV do HIV no pós-parto

De acordo com Paula et al. (2015) e Tuthill et al. (2017), a amamentação envolve um 
risco considerável de TV do HIV, mas ao mesmo tempo, a não amamentação representa 
um risco importante para a sobrevivência e/ou bem estar infantil, sobretudo em países em 
desenvolvimento. As mulheres que praticam aleitamento materno exclusivo nos primeiros 
seis meses pós-parto têm menor probabilidade de transmitir o HIV aos seus bebês do que 
as mulheres que praticam a alimentação mista. 

Para mais, as atuais diretrizes da Organização Mundial de Saúde (OMS) sobre 
práticas de alimentação infantil para mulheres HIV-reagentes, recomendam que em 
comunidades onde a amamentação é a norma, as mulheres devem praticar Aleitamento 
Materno Exclusivo (AME) por 6 meses, seguida pela introdução de alimentação 
complementar a partir de então (ONONO et al., 2014).

A transmissão do HIV através do leite materno, segundo Tariq et al. (2015), criou-se 
um dilema para as mães soropositivas, os benefícios da amamentação e os riscos de não 
amamentar devem ser pesados, considerando o risco de TV do HIV através da amamentação. 
Embora a amamentação exclusiva seja essencial para o bom desenvolvimento e saúde 
infantil, a descoberta de que o HIV está presente no leite materno levou a uma reavaliação 
dos benefícios do aleitamento nos casos de mães HIV-positivo, sendo recomendado como 
estratégia de prevenção da TV do HIV a suspenção do aleitamento materno.
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Nos Estados Unidos, embora a não amamentação tenha sido recomendação padrão 
nos últimos 30 anos visando evitar a TV do HIV, muitas mulheres optam por amamentar 
seus filhos. O conflito das mulheres por não poderem proporcionar a seus filhos o leite 
materno, podem estar associados a outros problemas, como sofrimento psicológico, 
problemas mamários, culturais e sociais (PAULA et al., 2015).

Kleinübinge et al. (2014) retrata que o Brasil foi um dos pioneiros na implantação de 
programar medidas que buscava prevenir TV. Um estudo realizado por este autor, revela 
que na região noroeste da Etiópia 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 insatisfatório, sendo os países subdesenvolvidos os mais afetados.

Rodriguez et al. (2014) destacam a presença do déficit de conhecimento da mulher 
quanto aos seus direitos, dentre estes o sexual e reprodutivo, cuidados no pré-natal, parto 
e puerpério quando HIV-positivo, bem como o descaso por parte dos gestores públicos 
e profissionais de saúde, tal realidade obtive mudanças simplórias a partir do ano de 
2000, quando o Ministério da Saúde criou o Programa de Humanização no Pré-natal e 
Nascimento (PHPN), que contemplava dente seus elementos a humanização dos serviços 
de saúde para mulheres HIV-positivo.

Vivências e sentimentos das mães afetadas pela supressão do aleitamento 
materno

As mães HIV-positivas sofrem menos quando são aconselhadas e acompanhadas 
por profissionais da saúde em suas experiências e sentimentos do processo de supressão 
do aleitamento materno, os sentimentos das mães e gestantes sororreagentes tem impacto 
positivo com o aconselhamento antes e depois do parto, o que também possibilita a 
prevenção da TV do HIV de mãe para filho e manutenção da saúde infantil por meio da 
educação em saúde das mães (MACCARTHY et al., 2013). 

Greene et al. (2015) esclarecem que a gestante se confronta com a possibilidade 
de que a infecção da AIDS se manifeste nela e/ou em seu filho, caso se dê a infecção 
pela ineficácia das medidas profiláticas tais como: realização de cesárea eletiva, quando a 
gestante utilizou, profilaticamente, apenas a monoterapia com AZT ou apresente, no último 
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 sensação 
de perda da saúde e frustração, resultam num estado de ansiedade, desequilibrando 
emocionalmente a gestante.

Onono et al. (2014) relatam que as mulheres grávidas que são sororreagentes para 
o HIV são particularmente propensas ao sofrimento psicológico, até mesmo o surgimento 
da ideação suicida, particularmente por existir muito estigma e discriminação associados 
ao HIV/SIDA. Estudos feitos em Angola e Zâmbia estabeleceram que as mulheres que 
descobrem a infecção por HIV durante a gravidez têm mais probabilidade do que outras de 
desenvolver desordens afetivas, especificamente depressão e outros distúrbios somáticos 
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do que aquelas que não têm HIV ou aquelas que sabem do seu estado de HIV antes da 
gravidez.

Tariq et al. (2015) complementam que a assistência à mulher soropositiva durante 
a gravidez, deve ser feita por meio de um acompanhamento psicológico ocasionado pela 
maternidade ou unidade responsável pelo pré-natal, pois trata-se de uma assistência 
fundamentada na perspectiva da humanização materno-infantil. 

Nestes casos, os enfermeiros, responsável pelo início do pré-natal das Unidade 
Básicas de Saúde, além das orientações e intervenções clínicas segundo os protocolos de 
saúde, deve promover uma relação interpessoal, baseada no acolhimento das vivências 
subjetivas positivas e negativas da gestante e encaminha-las para a assistência psicológica 
(KLEINÜBING et al., 2014). 

A finalidade dessa relação, seja pelo aconselhamento ou apoio psicológico, é a 
promoção de um processo de escuta que favoreça a expressão e elaboração das angústias 
que emergem em função da descoberta da contaminação por HIV, e, concomitantemente, 
da possibilidade de transmissão para o filho. Não se trata, então, de estratégias que 
visem apenas ao convencimento de realização de uma prática profilática para TV ou de 
autocuidado, o que, muitas vezes acontece, ou, pelo menos, é enfatizado nos serviços de 
saúde (PAULA et al., 2015; GREENE et al., 2015).

Tuthill, McGrathet e Young (2014), esclarecem que as mães reagentes sentem 
melancolia e culpa de maneira mais intensa porque acreditam que estão privando seu 
bebê e sendo privada da dimensão afetiva que envolve a amamentação, pois, social e 
subjetivamente, a função nutriz do ato de amamentar é ressignificada, satisfazendo não 
só a fome de alimento, mas, principalmente, a de amor e estabelecimento de um laço 
fraternal. O ato de cuidar e proteger o filho é também um ato de autoafirmação materna, 
em tal contexto, a privação dessa função pode ser percebida como um entrave ao vínculo 
afetivo mãe-filho.

Portanto, Greene et al. (2015) ressaltam a importância dos profissionais de 
saúde identificaem sinais e sintomas de sofrimento psicológico no início da gravidez de 
mães soropositivas. Nos países em desenvolvimento, onde o HIV é prevalente, não há 
profissionais de saúde suficientes e muito menos profissionais de saúde mental para lidar 
com problemas emocionais na gravidez e após o parto. Este estudo destaca que estas 
mulheres, no mínimo, precisam ter acesso prioritário ao aconselhamento em saúde mental, 
integrando ao aconselhamento de rotina a prevenção da TV.

As vivências das mães reagentes, demonstram certa expectativa ansiosa diante dos 
familiares e amigos, pois estes, se a perceberem em condições de amamentação, sem o fazê-
lo, emitem repreensões por sua recusa, o que exige a revelação da soropositividade ou um 
maior esforço para ocultá-la. Numa e noutra situação, haverá uma condição de ansiedade, 
todavia a possibilidade de revelação parece intensificar o temor da discriminação, ocasionando 
uma expectativa negativa sobre o processo de amamentação (Rodriguez et al. (2014).
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5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
É necessário examinar mais profundamente os fatores que influenciam a prática 

do aleitamento materno exclusivo em ambientes com alta prevalência de HIV, incluindo o 
aconselhamento no acompanhamento de saúde das pacientes HIV positivas, levando mais 
conhecimento sobre o HIV, antecipações dos estigmas a serem vivenciados no pós-parto, 
retratando experiências e sentimentos de mulheres que já passaram pelo período pós-
parto e supressão da lactação como estratégia de prevenção da TV do HIV, incluindo os 
aspectos que levam as mães soropositivas ao adoecimento mental. 

Independente das políticas para a prevenção da TV, e em particular sobre as 
melhores práticas de amamentação infantil, as necessidades psicossociais das mulheres 
grávidas com HIV positiva devem ser consideradas e satisfeitas. A alta incidência de 
estigma antecipado e sintomas depressivos no pós-parto, evidencia a necessidade de 
capacitação dos profissionais de saúde e conselheiros, assim, teriam as habilidades 
necessárias para capacitar as mulheres HIV positiva a escolherem a melhores práticas 
de alimentação infantil, bem como lidar com as vivências e sentimentos da supressão do 
aleitamento materno.

As mães com HIV enfrentam diariamente uma diversidade de obstáculos e 
sentimentos, decorrentes do impacto do diagnóstico, que em alguns casos ocorre durante 
a gestação ou parto. Em decorrência disso, essas mulheres passam a lidar com muitos 
acontecimentos em um mesmo período, como assimilar o fato de ser portadora de um 
vírus incurável, que pode ser transmitido ao seu bebê; decidir sobre a adesão das medidas 
profiláticas para impedir a TV, além de lidar com os sentimentos que são aflorados devido 
ao preconceito social conta da doença.

Os sentimentos mais comuns em relação a TV apresentados pelas mães é 
a insatisfação inicial e frustração em relação a impossibilidade do parto normal, com a 
indicação de cesariana eletiva, pois o parto natural é percebido como um meio de afirmação 
e expressão da maternidade, além de ser considerado o mais favorável à recuperação física, 
no mais, a frustração e culpabilização pela impossibilidade de cura e da amamentação, 
percebida como fundamental à materialização do vínculo afetivo mãe-filho. 

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

É preciso operacionalizar uma assistência humanizada, que, além das ações 
clínicas direcionadas à prevenção e tratamento do HIV/AIDS, também enfatize a condição 
emocional e sociocultural da gestante, afim de amenizar as incertezas e temores em 
torno de si e do filho. Por tanto, política da supressão da lactação para evitar a TV do HIV 
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requer revisão, para que as necessidades das famílias pobres sejam melhor consideradas, 
orientando antes e após o parto quanto aos benefícios e riscos das opções de alimentação 
infantil.
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