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APRESENTAÇÃO

No volume I da coleção Patologia intitulado: Doenças Virais, apresentamos em 
capítulos, diversos artigos de pesquisas realizadas em diferentes regiões. A temática 
inclui estudos sobre infecções virais por adenovírus, retrovírus e arbovírus; dados 
epidemiológicos, diagnósticos e tratamentos, bem como temáticas correlacionadas.

 Os vírus são microscópicos agentes infecciosos acelulares, formados em sua 
maioria por uma cápsula proteica envolvendo o material genético, que necessitam 
do metabolismo de células hospedeiras para realizarem atividades como: nutrição, 
reprodução e propagação.  Em muitos casos os vírus modificam o metabolismo da 
célula que parasitam, podendo provocar a sua degeneração; o que pode acarretar 
riscos potenciais à saúde do organismo como um todo.

 As infecções podem acometer desde seres unicelulares até pluricelulares, como 
os humanos. Em humanos, é responsável por várias doenças em que a transmissão, 
sintomas e tratamentos são peculiares ao respectivo agente patogênico. Além disso, 
existe uma complexa interação entre o hospedeiro, reservatórios e vetores a ser 
explorada para que novas abordagens sejam colocadas em prática. 

 O estudo dos aspectos relacionados às infecções virais, bem como de suas 
incidências regionais, constitui-se uma importante ferramenta para ações de prevenção, 
diagnóstico e tratamento. Neste volume I, buscamos ampliar o conhecimento destas 
patologias e seus dados epidemiológicos, contribuindo assim para a formulação de 
políticas públicas de apoio dirigidas às macro e micro regiões.

 A obra é fruto do esforço e dedicação das pesquisas dos autores e colaboradores 
de cada capítulo e da Atena Editora em elaborar este projeto de disseminação 
de conhecimento e da pesquisa brasileira. Espero que este livro possa somar 
conhecimentos e permitir uma visão critica e contextualizada; além de inspirar os 
leitores a contribuírem com pesquisas para a promoção de saúde e bem estar social.

Yvanna Carla de Souza Salgado
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RESUMO: O vírus linfotrópico de células 
T humanas (HTLV) foi o primeiro retrovírus 
oncogênico identificado no mundo. Apesar 
das diferenças socioeconômicas e culturais, 
sua prevalência aumenta gradualmente com 
a idade, especialmente entre as mulheres 
e nas áreas endêmicas como, por exemplo, 
América do Sul e Caribe. O objetivo deste 
relato foi avaliar a humanização da assistência 
de enfermagem a uma gestante diagnosticada 
com HTLV numa maternidade pública do 
Recife. Trata-se de um relato de experiência, 
onde o método fenomenológico foi utilizado na 
estruturação das consultas de enfermagem. 
A seleção da paciente aconteceu na triagem 
obstétrica do Hospital da Mulher, quando a 
mesma encontrava-se em trabalho de parto. 
Em seguida aconteceram dois encontros 
pós-parto, no mês de março de 2018, com a 
participação das enfermeiras condutoras do 
estudo. Ambas as consultas de enfermagem 
foram feitas na maternidade e pautadas nos 
princípios da Teoria Humanística de Paterson 
e Zderad. A paciente encontrava-se na sua 2ª 
gestação, quando descobriu ser portadora do 
HTLV durante uma das consultas do pré-natal. 
Os receios advindos com o diagnóstico, junto 
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à concepção essencialista que a amamentação tem para maternidade, contribuíram 
para um prejuízo psicológico na saúde da paciente. Nesse cenário, o enfermeiro tem 
um importante papel no processo de elucidação, e foi possível perceber que uma 
assistência humanizada fez diferença para o cuidado integral. A experiência de uma 
gestação nesse contexto é uma vivência emocional complexa repleta de sentimentos 
ambivalentes. Assim, a assistência em saúde precisa ser fundamentada na perspectiva 
da humanização e não apenas como uma prática profilática.
PALAVRAS-CHAVE: Assistência de enfermagem. HTLV. Humanização da assistência

ABSTRACT: Human T-cell lymphotropic virus (HTLV) was the first oncogenic retrovirus 
identified in the world. Despite socioeconomic and cultural differences, their prevalence 
increases gradually with age, especially among women and in endemic areas such as 
South America and the Caribbean. The objective of this report was to evaluate the 
humanization of nursing care to a pregnant woman diagnosed with HTLV in a public 
maternity hospital in Recife. It is an experience report, where the phenomenological 
method was used in the structuring of nursing consultations. The selection of the patient 
happened in the obstetric screening of the Women’s Hospital, when she was in labor. 
Two postpartum meetings followed in March 2018, with the participation of the nurses 
conducting the study. Both nursing consultations were made in the maternity ward 
and based on the principles of Paterson and Zderad Humanistic Theory. The patient 
was in her second gestation, when she found to be a carrier of HTLV during one of 
the prenatal consultations. The diagnostic fears, along with the essentialist conception 
that breastfeeding has for maternity, have contributed to a psychological loss in the 
health of the patient. In this scenario, the nurse has an important role in the elucidation 
process, and it was possible to perceive that a humanized care made a difference 
for integral care. The experience of a gestation in this context is a complex emotional 
experience full of ambivalent feelings. Thus, health care needs to be grounded in the 
perspective of humanization and not just as a prophylactic practice.
KEYWORDS: Nursing care. HTLV. Humanization of care.

1 |  INTRODUÇÃO

O vírus linfotrópico das células T humanas (HTLV), começou a ser estudado na 
década de 80, sendo o primeiro retrovírus humano isolado a partir de linfócitos de um 
paciente com linfoma cutâneo de células T, atualmente classificado em HTLV I e HTLV 
II. Uma característica comportamental do HTLVé seu período de latência, o que pode 
explicar o surgimento das manifestações clínicascomuns a partir da quarta década de 
vida (BRASIL,2003;LANNES et al,2006; MEDEIROS,2017). 

Entre as doenças relacionadas ao vírus estão presentes a leucemia das células T 
adulto(LTA), mielopatia associada ao HTLV/paraparesia espástica tropical, síndromes 
como neuropatias, bexiga neurogênica,uveite,disfunção erétil, além da dermatite 
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infecciosa, uma das primeiras manifestações clínicas em crianças infectadas pela 
transmissão vertical (MEDEIROS,2017). 

O vírus é encontrado em praticamente todos os continentes, estudos de 
destribuiçãorevelam as regiões endêmicas e particularidades próprias de cada tipo de 
HTLV. No que se refere à infecção por HTLV-I, o sudoeste do Japão é apontado como 
uma das áreas de maior número de casos, apresentando 1,2 milhões de portadores 
dessa retrovisore(BRASIL, 2004; MEDEIROS,2017).

Outras regiões que após inquéritos soroepidemiológicos de base populacional 
apresentou-se como áreas de grande endemicidade são: o Caribe, América central 
e diferentes regiões da América do Sul, áreas centrais e ocidentais da África e da 
Melanésia. Verificaram-se nessas regiões taxas de soroprevalência que variam entre 
3 a 6%, no Caribe, e até 30%, na região rural de Miyazaki, situada ao sul do Japão 
(BRASIL,2004; CHAMPS,2010). 

O HTLV-II é disseminado em grupos populacionais distintos o que complica a 
relação entre eles. Estão submetidos a esse vírus populações indígenas, das Américas 
do Norte, Central e do Sul, os pigmeus da África Central e mongóis da Ásia, e usuários 
de drogas injetáveis do Estados Unidos, na Europa e países asiáticos,como o Vietnã 
(BRASIL, 2003).

A transmissão do retrovírus humano HTLV-I e HTLV-II compartilham as mesmas 
formas do HIV. Porém destaca-se uma diferença entre eles, a transmissão entre 
humanos para o HTLV I e II está estritamente ligada a veiculação de linfócitos infectados. 
Resultados de investigações epidemiológicas demonstram que a infecção pelo HTLV-I 
é comum por via vertical como horizontal e, o compartilhamento de seringas e agulhas 
é responsável pela maioria das contaminaçõesdo HTLV-II (BRASIL,2003).

Em 2002 o Brasil apresentou 2,5 milhões de pessoas infectadas, no entanto 
mesmo com um coeficiente de incidência alto a doença é negligenciada e não participa 
da lista de doenças de notificação compulsória, atualmente regida pela Portaria do 
Ministério da Saúde de N. 204, de 17 de fevereiro de 2016 (OLIVEIRA; FREITAS; 
ANDRADE, 2014). 

Uma das preocupações atuais é a transmissão vertical que ocorre da mãe infectada 
para seu filho durante a gestação, parto ou no aleitamento materno prolongado. 
Dificuldade destacada em estudos revela que a não obrigação da sorologia da doença 
durante o pré-natal pode atrasar um tratamento oportuno que diminuiria o risco desse 
tipo de contaminação (MEDEIROS, 2017;OLIVEIRA; FREITAS; ANDRADE, 2014). 

 O aconselhamento das mulheres soropositivas é indispensável para prevenção 
da contaminação pelo vírus. Além dos cuidados no pré-natal,evitar a amamentação 
é uma forma eficiente de diminuir a propagação do vírus para a posteridade, já que 
a transmissão materno-infantil ocorre predominantemente através da amamentação 
(HORIGUCHI et al., 2014).

Estudo realizado com gestantes no Japão demonstrou que a triagem para o 
HTLV-I no pré-natal levou à redução das taxas de infecção entre crianças amamentadas 
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naturalmente deaproximadamente 20%, quando comparadas com as amamentadas 
artificialmente por mamadeira (2,5%)(HINO,2011). 

O papel da enfermagem é essencial para o controle e cuidado das gestantes 
com HTLV, uma importante ferramenta muito utilizada fundamenta-se na linha teórica 
humanística, que tem como base a relação dos conceitos de Paterson e Zdead, a 
qual se constitui como suporte indispensável, pelo fato de privilegiar nesse caso a 
gestante, que está em um momento vulnerável, tendo em vista que seus princípios 
envolvem uma troca de experiências entre profissional-usuário, proporcionando uma 
melhor interação (SILVEIRA; FERNANDES, 2007). 

Esta teoria é permeada pelo respeito à vida do ser humano em todas assuas 
dimensões e valores.O diálogo é essencial de modo que ahumanização da assistência 
seja colocada em prática, englobando todo o ciclo gravídico e puerperal, a fim de 
estabelecer um vínculo e conscientizar especialmente as mulheres de todos os riscos 
do HTLV, um agravo completamente evitável.

Esse estudo objetiva avaliar a humanização da assistência de enfermagem a 
uma gestante diagnosticada com HTLV numa maternidade pública no município do 
Recife - PE.

2 |  METODOLOGIA

Este estudo trata-se de um relato de experiência, onde o método fenomenológico 
foi usado na estruturação das consultas de enfermagem na triagem obstétrica, de 
uma maternidade pública do Recife, com uma mulher gestante, portadora de HTLV 
e em trabalho de parto. As consultas de enfermagem foram pautadas nos princípios 
da Teoria Humanística de Paterson e Zderad (1976). Essa Teoria Humanística possui 
como elementos: transação intersubjetiva (estar com e fazer com), propósito definido 
(alimentar o bem estar) e tempo e espaço. 

As consultas de enfermagem ocorreram nos seguintes momentos: na sala de 
triagem obstétrica, quando a gestante estava em trabalho de parto e no pós-parto 
imediato.  Os resultados do estudo foram organizados em três temas diferentes: 
Experiência da parturição, Percepção do HTLV na gestação e Participação e entrega 
da profissional e a mulher.

Todo esse processo transcorreu em 29 de março de 2018. A gestante foi escolhida 
por ter mais de 18 anos, não apresentar déficit cognitivo e ter aceitado participar do 
estudo. Foi explicado à paciente os propósitos da pesquisa e a mesma assinou o termo 
de consentimento livre esclarecido. As normas da resolução nº 466/12 do Conselho 
Nacional de Saúde foram respeitadas.
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3 |  CARACTERIZAÇÃO DO CASO

J.A., 25 anos, encontrava-se na sua 2º gestação, comparece a maternidade em 
trabalho de parto ativo. Descobriu ser portadora do HTLV durante o terceiro trimestre 
da gestação, no pré-natal. Relatou que sentiu muito medo do diagnóstico e tinha 
muitas dúvidas que não foram esclarecidas no serviço onde fez o pré-natal. A equipe 
de saúde foi reforçada sobre as precauções na hora do parto e no pós-parto. Após 
a segunda consulta de enfermagem (pós-parto), a paciente foi encaminhada para 
acompanhamento com infectologista em serviço de referência de média complexidade 
e com equipe de estratégia saúde da família. 

4 |  EXPERIÊNCIA DA PARTURIÇÃO 

A incorporação da prática obstétrica pelos médicos, que teve início nos 
séculos XVII e XVIII, na Europa, foi afastando, aos poucos, as parteiras do cenário 
do nascimento, o parto passa, então, de um evento familiar para um procedimento 
hospitalar. Os médicos e seus instrumentos entraram em cena e a comunidade de 
mulheres que, tradicionalmente, desenvolviam a arte de partejar foi marginalizada, 
tornando o parto um ato privativo dos médicos (WOLFF; WALDOW, 2008).

Por um lado a institucionalização do parto trouxe um avanço no que se refere 
à saúde da mulher, pois foi capaz de reduzir taxas de morbimortalidade materna e 
perinatal ligadas à algumas complicações do parto, contudo, por outro lado, esse 
procedimento foi banalizado e começou a ser feito indiscriminadamente para todos os 
casos, o que  deixou muitas mulheres submissas e vulneráveis ao modelo biomédico, 
expondo as parturientes a procedimentos intervencionistas, invasivos e, muitas vezes, 
desnecessários, que diminuem sua autonomia e participação no processo (GOMES 
et al., 2014).

Dentro desse contexto, a expressão “humanização do parto” tem sido utilizada 
pelo Ministério da Saúde, desde o final da década de 1990, como forma de se referir a 
uma série de políticas públicas que visam o resgate da dignidade durante o processo 
parturitivo, bem como a transformação da assistência durante a gestação, parto e 
puerpério, priorizando o parto vaginal, a não medicalização do parto e a redução de 
intervenções cirúrgicas desnecessárias, tornando assim, o momento do parto um 
processo mais ativo por parte da mulher (GOMES et al., 2014).

Levando em consideração todos esses preceitos e histórico, procuramos 
compreender a experiência da parturição para J.A, e percebemos uma vivência 
marcada pela falta de aparato familiar e por condições de vida precárias.

“Decidi não fazer um aborto porque pra mim, isso é pecado, mas tenho muito 
medo de como vai ser. Já tenho um filho e não sei como vou conseguir dá conta desse. 
Minha família não me ajuda, nem o pai [da criança], sou só pra resolver tudo. E o que 
ganho é muito pouco pra sustentar eles dois.”
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Nesse trecho é notável o medo pelo futuro dos filhos e a incerteza que o dia 
de amanhã apresenta. Além disso, é importante ter clareza quanto a sobrecarga da 
mulher na maternidade, pois toda responsabilidade com os filhos acaba caindo, ao 
menos, em primeira instância, em cima da mãe. Essas mulheres que, muitas vezes, 
não contam com nenhum tipo de suporte familiar ou social, terminam optando pela 
interrupção da gestação. Em muitos casos, esses procedimentos são realizados em 
lugares insalubres e sem nenhum tipo de segurança.

5 |  PERCEPÇÃO DO HTLV NA GESTAÇÃO 

A maioria dos estudos epidemiológicos sobre HTLV são realizados em populações 
específicas como doadores de sangue, gestantes e pessoas hospitalizadas, o que não 
retrata a prevalência exata da população geral. Estima-se que o Brasil tem 2,5 milhões 
de soropositivos (LIMA et al., 2015).

As mães infectadas podem transmitir o vírus para o feto ou para o recém-nascido 
pela passagem de linfócitos maternos infectados através da placenta ou pelo leite 
materno, respectivamente. O tempo de amamentação é diretamente proporcional à 
probabilidade do contágio. A transmissão vertical é a principal forma de infecção da 
população infantil pelo HTLV, portanto a principal forma de prevenção de transmissão 
vertical é a interrupção do aleitamento (BARMPAS et al., 2014).

No trecho que seguinte, percebe-se medo, advindo, especialmente, do diagnóstico 
do HTLV.

“Sinto medo de transmitir isso para o meu filho, não sei como peguei, só sei que 
descobri tarde.” 

No discurso o medo aparece como elemento inevitável, todavia, não foram 
dados esclarecimentos a respeito do diagnóstico e nem foi prestada à essa mulher 
uma assistência adequada na atenção básica, faltou responsabilização da equipe de 
estratégia saúde da família e também retaguarda da rede de atenção à saúde.

Os receios advindos com o diagnóstico junto a concepção essencialista que 
a amamentação tem para maternidade, contribuíram para um prejuízo psicológico 
na saúde de J.A., sendo o enfermeiro um dos principais atores nesse processo de 
elucidação, foi possível perceber que uma assistência humanizada fez diferença para 
um cuidado integral. Essa afirmação é notável no seguinte trecho de fala:

“Agora que vocês me explicaram direitinho como é, como o tratamento funciona, 
fiquei mais tranquila. É importante a gente ter essas informações porque a gente não 
conhece, entendeu? Pra mim foi muito bom essas explicações e a atenção de vocês.”
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6 |  PARTICIPAÇÃO E ENTREGA DA PROFISSIONAL E A MULHER

O acolhimento se constrói com base na ética, no respeito à diversidade e na 
tolerância aos diferentes, com base em uma escuta clínica fraterna e comprometida 
com a construção da cidadania. O acolhimento se dá no encontro entre profissional e 
usuário, onde o primeiro tenta identificar as necessidades do segundo. Esse vínculo 
estimula a autonomia e ampliam a eficácia e efetividade das ações de saúde (SOUZA; 
PILEGGI-CASTRO, 2014).

O papel da enfermeira que assiste à mulher é, além de fornecer as orientações em 
geral tais como saber lidar com a dor e com o desconforto e fazer adequadamente os 
exercícios respiratórios; estimulá-la a fazer uso do banho de chuveiro, à deambulação, 
a praticar exercícios de agachar e levantar e exercícios com a bola, aplicar-lhe 
massagem, enfim, fazer uso de quaisquer recursos para tornar o processo em si 
menos doloroso e fazer com que a mulher fique mais relaxada e colaborativa. Dessa 
forma, é possível reconhecer na atenção humanizada recebida pela parturiente um 
diferencial na experiência da parturição.

“Antes tava nervosa, pensando na dor do parto, mas até que foi melhor do que 
imaginei com esses exercícios que vocês foram me ensinando a fazer, conversando 
comigo... fui me acalmando.”

É importante ressaltar que a humanização do parto não se restringe a um momento 
específico, não se inicia no centro obstétrico, mas envolve todo um processo, que 
tem início no pré-natal, com o aconselhamento e explicação do processo gravídico-
puerperal, levando em consideração as necessidades da mulher na admissão e no 
parto.

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Cabe considerar que a experiência de uma gestação nesse contexto é uma 
vivência emocional complexa repleta de sentimentos ambivalentes. Assim, a assistência 
em saúde precisa ser fundamentada na perspectiva da humanização e não apenas 
como uma prática profilática.

A ciência da enfermagem tem sua base na abordagem humanista, olhando para 
cada indivíduo como ser único e diferente, capaz de tomar suas próprias decisões ou 
escolhas sob quaisquer circunstâncias. Paterson e Zderad (1976) narram a prática 
da enfermagem humanista dentro deste contexto, afirmando que “a enfermagem é 
uma experiência vivida entre seres humanos, por meio de um diálogo, uma transação 
educativa, intersubjetiva, na qual há compartilhamento real que envolve um modo de 
ser e fazer”.

O estudo do método fenomenológico permite um diálogo profundo entre as 
mulheres que dão à luz e a enfermeira, permitindo também uma descrição eficaz das 
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experiências vividas do ponto de vista das mulheres que tiveram essa experiência. 
O estudo envolve a realização de uma entrevista individual com uma mulher que foi 
encorajada a narrar suas experiências de parto, sua percepção sobre o diagnóstico do 
HTLV na gestação e a vivência relacionada a sua própria participação e da enfermeira 
durante o parto.
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