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Resumo: O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) é reconhecido como o principal agente
infeccioso causador de morte no mundo. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
cerca de 39 milhdes de pessoas morreram desde o descobrimento do primeiro caso descrito em
1981. A maioria das criangas infectadas adquire a doenga por transmissao vertical (TV), ou
seja, atraves da transmissdo da mae para o filho durante a gestacdo, parto e a lactancia. Trata-
se de uma revisdo integrativa da literatura na qual foram realizadas as seguintes etapas:
elaboracdo da pergunta de pesquisa, busca nas bases de dados (BVS e PubMed), categorizacao
dos estudos, avaliacdo, interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimento obtido. O
presente estudo conta com uma amostra de 09 artigos os quais foram qualificados considerando
os titulos, autores, ano, Niveis de Evidéncia (NE), objetivos e tipos de estudo das publicacdes
implicadas nesta revisao. Os artigos foram selecionados a partir do filtro dos ultimos cinco anos
(2015, 2016, 2017, 2018,2019) sendo quatro (44,4%) do ano de 2015, dois (22,2%) artigos do
ano 2016, dois (22,2%) artigos de 2017 e um (11,2) do ano de 2018, sendo oito em inglés e um
em portugués. Dentro os artigos selecionados, detectou-se que fatores como baixa testagem pra
HIV durante o pré-natal, baixa testagem por parte dos parceiros e adesao insatisfatdria a Terapia
Antirretroviral (TAR) sdo os principais influenciadores na taxa de transmissdo do virus pelo
leite materno. Desse modo, chega-se ao entendimento de que a transmissdo vertical do HIV
ainda é reconhecida como um problema importante de saide em ambito mundial uma vez que
é responsavel por aproximadamente 100% da contaminacdo pelo virus em criancas. Sendo
assim, ainda existe a necessidade da realizag&o de novos estudos sobre o tema para que sirvam
de embasamento para as autoridades de salide atuarem no manejo dessa problemaética.
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INTRODUCAO

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) é reconhecido como o principal agente
infeccioso causador de morte no mundo. Segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS),
cerca de 39 milhdes de pessoas morreram desde o descobrimento do primeiro caso descrito em
1981. A epidemia de HIV afeta ndo apenas a saude dos individuos, mas também tem impacto
sobre familias, comunidades, paises e sociedades como um todo, inclusive tem contribuicao
para mudancas socioecondmicas em diversas nacdes’.

A dificuldade em perceber a autovulnerabilidade ao HIV faz com que uma parcela
especifica da populacdo heterossexual ndo realize prevencdo e por decorréncia disto corra o
risco de ser infectada. Nessa parcela, existe um numero significativo de mulheres infectadas
pelo virus através do parceiro, mesmo em unido estavel, pois as mesmas ndo se consideram em
risco, tendo em vista que, por estarem inseridas em um relacionamento desse cunho, tém a
concepcdo de imunidade ao virus e ndo reconhecem que se fazem necessarios habitos de
prevencao?.

De acordo com dados do Boletim Epidemiolégico do ano de 2018 do Ministério da
Saude, fornecidos através da plataforma DATASUS, de 1980 até junho de 2018, no Brasil,
foram notificados 926.742 casos de individuos com aids. No ano de 2017, foram notificados
26.275 casos do sexo masculino e 11.478 do sexo feminino, tendo em vista que, até o ano de
2000, os indices eram de 173.583 do sexo masculino e apenas 67.366 do sexo feminino®.

No ano de 1985, havia 15 casos da doenca em homens para cada 1 mulher. No ano de
2010, a relacdo € de 1,5 para 1 no mundo. Em ambos 0s sexos, a parte majoritaria dos casos se
concentra na faixa etéaria de 25 a 49 anos. Desta maneira, com o aumento da infeccdo entre as
mulheres, em especial em idade reprodutiva, aumentam-se 0s casos de exposi¢do a transmissao
vertical (TV) do HIV*,

E constatado que a faixa etaria de 25 a 29 anos é a que consiste em o maior nimero de
casos de gestantes infectadas pelo virus HIV desde 2000 notificados através do Sistema de
Informagcéo de Agravos de Notificagido (SINAN)®. Entre os anos de 2000 a 2009, o niimero de
gestantes HIV positivas, com faixa etaria de 20 a 29 anos, atingiu em torno de 47.705 mulheres.
Esse dado evidencia a probabilidade de aumento TV, em que o Estado do Para é responsavel
por 60 a 86% de todos os casos ocorridos na regido Norte do Brasil®. A TV (da mée para o
filho) pode ocorrer durante o periodo gestacional, trabalho de parto ou no decorrer da
amamentacao no pos-parto e continua sendo o principal meio de contaminacdo do HIV entre

criancas’.



Com o aumento da feminizagéo da epidemia do HIV, evidencia-se que parte significante
das mulheres infectadas se encontram em idade fértil. Nesse contexto, ressalta-se a relevancia
da gestacao em relacdo ao HIV, na qual existe o iminente risco TV. Destaca-se que a TV é 0
principal meio de infeccdo do HIV na populagdo infantil®. Entre os fatores que influenciam a
transmissdao do HIV estdo os servigos de pré-natal que ndo oferecem cuidados e informacdes
sobre a transmissdao do HIV e a ndo utilizagdo do combinado de Terapia Antirretrovirais
(TAR)®.

Em um estudo de revisao de literatura das produgdes cientificas nacionais sobre HIV na
gestacdo, pre-natal, parto e puerpério no periodo de 2007 a 2014 foi constatado por que a
maioria das transmissdes verticais ocorre durante o trabalho de parto com 65%, e os 35%
restantes ocorrem no periodo intrauterino, essencialmente nas ultimas semanas de gestacao, e
no aleitamento materno, representando um risco de transmissdo que varia de 7 a 22%?.

A maioria das criancas infectadas adquire a doenca por TV, ou seja, através da
transmisséo da mae para o filho durante a gestagéo, parto e a lactancia. A transmissao horizontal
por abuso sexual e transfusdo sanguinea em criangas é pouco frequente??,

De acordo com o Joint United NationsProgrammeon HIV/Aids (UNAIDS), desde o
inicio da epidemia da aids até junho do ano de 2015, 798.366 casos de infec¢do por HIV foram
notificados no Brasil, com 290.929 mortes registradas em todas as faixas etérias.
Especificamente no grupo de individuos pediatricos, ocorreram 17.539 casos em criangas em
idades abaixo de 5 anos, e 4.435 casos ocorreram entre criancas em idade entre 5 e 9 anos.!

A TV representa aproximadamente 100% dos casos de aids em criangas com idade
inferior a 5 anos, fazendo desta taxa um indicador de infec¢do nesse grupo especifico um
indicador de TV no pais. Baseando-se nesses dados, a importancia da TV do virus HIV em
criancas no Brasil é inegavel.

Na Tanzania com gestantes de 18 anos em acompanhamento de pré-natal que possuiam
idade gestacional (IG) igual ou maior ha 32 semanas, foi verificado que 0 modo mais comum
de aquisicdo do HIV em criangas se da através do aleitamento materno por maes com o virus
HIV*2, No Brasil, os resultados dos dados epidemioldgicos no ano de 2005 mostraram que
aproximadamente 83,7% dos soropositivos do HIV, em criangas menores de 13 anos, foram
transmitidos por via vertical®,

De acordo com a OMS, a amamentacdo deve ser realizada de maneira exclusiva até os
seis meses de idade e de maneira complementar até dois anos de idade no minimo4. Em 2013
foi constatado que 45% das criancas com idade de 12 meses realizam amamentagéo

complementar®.



O presente trabalho tem por objetivo realizar uma analise de forma integrativa sobre a
influéncia da amamentagdo e seus possiveis riscos no que tange a transmisséo do virus HIV
para o lactente, visto quenas Ultimas décadas, a ocorréncia de HIV/aids entre mulheres em idade
reprodutiva ocasionou um aumento no numero de criancas em idade entre O e 14 anos infectadas

pelo HIV, onde a transmissdo por via vertical foi responsavel por 84% dos casos*®.

METODO

A metodologia empregada foi uma reviséo integrativa da literatura, metodologia a qual
baseia-se nasuma dos resultados de diversas pesquisas do mesmo tema, conferindo asevidéncias
cientificas disponiveis sobre o assuntol’. Para construgdo da revisio, realizou-se as seguintes
etapas: elaboragcdo da pergunta de pesquisa, busca nas bases de dados, categorizagcdo dos
estudos, avaliacdo, interpretacdo dos resultados e sintese do conhecimentol’. A pergunta
norteadora foi formulada através da insercao e identificacdo depalavras-chave com a finalidade
de possibilitar a localizagcdo dos estudosdisponiveis nas bases de dados: “Pergunta norteadora:
Qual a relacdo entre o aleitamento materno e os fatores de risco para a transmisséo vertical do
HIV?”,

A busca por estudos foi realizada nas seguintes bases de dados: National Library of
Medicine  NationallnstitutesofHealth (PubMed) e Biblioteca Virtual em Salde
(BVS/MEDLINE). Os descritores e palavras-chave foram obtidos através da consulta na
plataforma Descritores de Ciéncias em Saude (DECS), Medical SubjecHeading (MeSH) e
artigos validados. No decorrer da busca os descritores foram relacionados entre si com 0 uso
dos booleanos “and” e “or”. O quadro 1 mostra os descritores que foram utilizados nesse
estudo, resumindo a maneiracomo a busca sera elaborada®’.

Quadro 1. Descritores utilizados nas estratégias de busca dos artigos primarios.

Descritores e palavras-chave
BVS
“BreastFeeding” AND “InfectiousDisease Transmission, Vertical” OR “HIV

Infections”

PUBMED




“BreastFeeding” AND “InfectiousDisease Transmission, Vertical” OR “HIV

Infections”

Fonte: CONCEICAO, F. M. 2020.

Aplés a busca foram utilizados os filtros de idiomas, periodo e artigos
originaisdisponiveis na integra nas bases de dados ouna biblioteca virtual selecionada.
Dessamaneira, foram incluidos artigos, em acessoaberto, em inglés, espanhol e portugués
publicados nos dltimoscinco anos e que tiverem como focoa Transmissdo vertical do HIV
através do aleitamento materno posteriormente, se realizou a leitura dostitulos e resumos para
verificar se estavam deacordo comtematica abordada. Por fim, foirealizado a leitura completa
dos artigos,buscando eleger os estudos que responderema pergunta norteadora.

Os artigos que ndo se encaixaram dentro dos critérios de selecdo ja descritos foram
excluidos, como aqueles que ndo responderam a pergunta de investigacdo e que estavam em
duplicata. Foram analisados a identificacdo da publicacdo (titulo, volume, nimero e ano),
autoria, local de realizagdo do estudo, objetivos da pesquisa, método, tipo de estudo e nivel de
evidéncia. Os artigosforam incluidos e classificados quanto aos niveis de evidéncia (NE) em:
nivel 1- estudos com desenho metodologico de meta-analise ou revisdes sistematicas; nivel 2-
ensaios clinicos randomizados controlados; nivel 3- ensaios clinicos sem randomizagao; nivel
4- estudos de coorte e caso-controle; nivel 5- revisdes sistematicas de estudos descritivos e
qualitativos; nivel 6- estudos descritivos ou qualitativos; nivel 7- opinido de especialistas'®. Por
fim coleta foi realizada em 27 de setembro de 2020 e a analise dos artigos selecionados foi
realizada de forma independente pelos avaliadores com o intuido de eleger os artigos que
respondem & pergunta norteadora (Fluxograma 1).



Fluxograma 1. “flowchart” PRISMA do processo de sele¢io das publicacdes para revisio

integrativa.

PUBMED
(N=16.725)

BVS

(N=18.639)
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Triagem

Elegibilidade

Incluidos

Fonte: CONCEICAO, F. M. 2020.

Apobs aplicacao de filtros,
temporal, idiomas e tipo de
estudo (N= 36)

Titulos e Resumos
analisados (36)

Artigos elegiveis lidos na
integra (16)

Artigos excluidos por néo
abordarem a tematica e por
apresentarem duplicidade
(20)

!

Artigos excluidos apos a
leitura na integra, por ndo
responderem a questdo
norteadora (7)

Artigos incluidos na revisao
integrativa da literatura (9)




RESULTADOS

O presente estudo contou com uma amostra de 09 artigos os quais foram qualificados

considerando os titulos, autores, ano, Niveis de Evidéncia (NE), objetivos e tipos de estudo das

publicacbes implicadas nesta revisao, conforme o quadro 2. Os artigos foram selecionados a
partir do filtro dos ultimos cinco anos (2015, 2016, 2017, 2018) sendo quatro44,4% do ano de
2015, dois 22,2% artigos do ano 2016, dois 22,2% artigos de 2017e um 11,2 do ano de 2018,

oito em inglés e um em portugués.

Quadro 2. Caracterizacdo dos titulos incluidos na reviséo.

ofpreviouslyseronegative

mothersinfectedduringlactation

por meio da
amamentacao,

analisando a

Tipo de
Titulo Ano | NE Pais Objetivo Estudo
Desenvolver
e avaliar o
Partners-based HIV treatment impacto de uma
for intervencao de Ensaio
seroconcordantcouplesattending 2018 ) Mocambi- realizacdo de clinico
natenatalandpostnatalcare in que (TAR)para como | randomi-
rural Mozambique: A cluster parceiro zado
randomized Trial protocol entre casais
soropositivos
Identificar
Late postnatalmother-to- formas de
childtransmissionofthe aquisicdo do
. - . i A Transver-
humanimmunodeficiency virus virus, com énfase |
sal,
throughbreastfeeding: 2017 6 Brasil na transmissao .
o ] _ analitico e
analysisofinfant cases vertical tardia -
descritivo




prevaléncia de
criancas
infectadas pelo

leite materno

Exclusive breast-

Verificar a
diferenca de
iniciacdo e
mantimento da
(TAR) de mées

que foram bem

(CTX) em bebés

feedingpromotionamong HIV- informadas, Ensaio
infectedwomen in South Africa: motivadas e clinico
_ o 2017 EUA ] )
na Information-Motivation- possuiam randomi-
Behavioural Skills model- habilidades zado
basedpilotintervention comportamentais
necessarias em
relacdo as que
tiveram apenas
orientacdes pré-
natais comuns
avaliar o papel
) ) da adeséo da
Maternal andBreastMilk Viral o )
transmissao HIV, Ensaio
Load: ImpactsofAdherenceon ) ) .
) avaliando a via clinico
Peri-Partum HIV 2016 EUA ] ] )
) causal que inclui | randomi-
InfectionsAverted - the BAN
plasma e zado
Study )
leite materno
) ) Examinar a )
Randomisedcontrolled Trial . Ensaio
) ) eficicia da .
testingtheeffectofcotrimoxazole o clinico
) o 2016 EUA profilaxia com )
prophylaxisonmorbidityandmort ) randomi-
i ) cotrimoxazol
alityoutcomes in breastfed HIV- zado.




exposeduninfectedinfants:

nao infectados

studyprotocol expostos ao HIV
(HEU) durante o
periodo de
amamentacao
O objetivo deste
estudo é
determinar se a
deteccdo da
infeccdo pelo )
Delayed HIV _ Ensaio
) ) HIV foi .
detectionamonginfantsexposedt clinico
retardada em ]
opostnatal 2015 EUA . | randomizad
) ) ) ) bebés expostos a
Antiretroviralprophylaxisduring o 0 e contro-
_ profilaxia
breastfeeding _ ) lado.
antirretroviral
para prevenir a
transmisséo do
HIV durante a
amamentacao.
A infeccéo
) ) ) . primaria do HIV-
RapidAntiretroviral TherapyIniti
) 1 acarreta um
ation for ] )
_ alto risco de Ensaio
Women in an HIV-1 o o .
) o _ Africa transmissao clinico
PreventionClinicalTrial 2015 ] ] ] ]
o ] Oriental materno-infantil | randomi-
ExperiencingPrimary HIV-1
) ] do HIV-1quando zado.
Infectionduring
) ocorre durante a
PregnancyorBreastfeeding )
gravidez ou
amamentacao.
Use ofpeers, Capacitar Estudo de
communitylaypersonsand pessoas e equipa- | pesquisa
) 2015 Unganda )
Village Health Team (VHT) las com operacio-
members habilidades na nal




improves Six- comunidademobi

weekpostnatalclinic (PNC) lizagéo e
follow-up andEarlyinfant HIV mensagens-chave
Diagnosis educacionais
(EID) in urbanand rural parao HIV /
healthunits in AIDS

Uganda: A one-

yearimplementationstudy

Observar o
bloqueio da
transmissdo
vertical com a
aplicacdo de
estratégias com o

, ) . uso materno de Revisdo
Virus da imunodeficiéncia

antirretrovirais nédo

humana ] ] ] .
o ) 2015 7 Brasil (ARV), via de sistemati-
adquirida/HIV no periodo )

parto eletiva de cada
neonatal )

acordo com a literatura

carga viral e

substituicdo do
aleitamento
materno pelo uso
de férmula lactea

infantil

Continuacdo Quadro 2. Fonte: CONCEICAO, F. M. 2020.

No que se refere aos niveis de evidéncia (NE), seis artigos 67,2% apresentaram
estudosde ensaios clinicos randomizados controlados (NE 2), dois 22,4% de opinido de
especialistas (NE 7), um 11,2% refere-se a estudo descritivo ou qualitativo de (NE 6). Um
levantamento dos locais de realizacdo dos estudos encontrados mostrou que foram realizados
nos EUA (n=4), Brasil (n=2), Unganda (n=1), Africa Oriental (1) e Mocambique (1).



DISCUSSAO

O HIV ¢é considerado o principalagente infeccioso causador de morteno mundo,atua
através de um mecanismo que inativa as células de defesa do organismo humano, tornando-o
susceptivel a doengas oportunistas. Sua transmissdo se da por via sexual sem preservativo,
transfusdosanguinea e TV,esta tem a amamentacdo como a principal via de transmissdo com
100% dos casos da aids em criancas menores de 05 anos'. Dessa forma, outro estudo que teve
como objetivo reduzir a taxa de transmisséo virus atravésda iniciacdo precoce da TAR para
HIV se evidenciou como sendo o fator de maior relevancia para controle e inibicdo da
transmissdo do virus por via vertical em mées infectadas tanto em periodo pré quanto pos-
natal®®,

Além disso, se constatou que principalmente em paises mais pobres existe uma baixa
testagem para HIV durante a gestagdo concomitantemente ocorrendo uma adesdo néo
satisfatoria a TAR por parte das que testam positivo ao exame, assim nao realizando o controle
da titulagio do virus no organismo materno®°. Destaca-se também o fato da baixa testagem para
HIV por parte dos cénjuges das mées permitindo a elas a contragdo do virus no periodo pés-
natal, logo abrindo a possibilidade de transmissdo vertical para os seus filhos pelo leite
materno?,

Foram extraidos dados estatisticos de hospitais em trés paises sul-africanos, sendo um
hospital publico de referéncia nacional de Mulago (servicos médicos urbanos gratuitos), um
Hospital geral urbano-privado sem fins lucrativos de Rubagae umHospital de servi¢cos médicos
rurais gratuitos de Mengo, onde ocorreu 0 acompanhamento de maes e bebés durante o parto e
no pds-natal de seis a quatorze semanas, no periodo de janeiro a setembro de 2010, em que
foram obtidos dados a respeito da soro prevaléncia do HIV sendo de 10% no Hospital de
Mulago e nos Hospitais de Rubaga e Mengo os quais conduzem cerca de 6000 partos anuais
com 7% de soro prevaléncia. E importante ressaltar que mesmo com o fortalecimento de
informac@es sobre a TV no pré-parto ainda se obtiveram esses dados?.

Em se tratando de contaminag&o pds-natal, segundo Barcellos (2017), quando a infeccéo
aguda materna se da no periodo puerperal, existe um risco maior de infeccao infantil, devido a
elevada carga viral da mée. Neste estudo foi utilizada coleta dedos retrospectiva, onde foi
avaliado pacientes de 0 a 6 anos contaminados pelo HIV e a realizacdo da analise a respeito da
TVtardia via aleitamento materno. Dos 122 pacientes incluidos, 95,0% foram infectados via

TV. Desses, 11 (9,5%) casos foram de infeccdo tardia — possivel ou confirmada — via



aleitamento materno, o que realga a importancia de um pré-natal nutrido de informacdes a
respeito desse tipo tardio de TV1.

Foi realizado umestudo por meio de ensaio clinico randomizado e controlado com 2.369
pares mae-bebé na cidade de Lilongwe no Malaui, durante o periodo de 25 de marco de 2004 a
28 de janeiro de 2010 que objetivou investigar a eficicia da TAR contendo os medicamentos
Combivir, Zidovudina e Lamivudinapara com a transmissdo vertical do HIV-1 durante a
amamentacao,onde ocorria a suspensdo da mesma apds 28 semanas.Como resultado foram
identificadas 28 infeccdes pelo HIV durante as primeiras 29 semanas, apés o término da
Profilaxia Antirretroviral (PAR) mais infec¢Ges foram identificadas??. No entanto, constatou-se
0 aumento significativo dorisco de infeccdo por HIV entre criangas no grupo de controle pos
termino da PAR em comparacdo com 0O grupo ainda estava exposto a intervencdo
medicamentosa relatada anteriormente?®,

Foi observado que o teste de HIV-1 frequente e programado apresenta uma importante
oportunidade para identificar a aquisicdo do virus, permitindo potencialmente o inicio da
aplicacdo dacombinacédo de TAR para reduzir o risco de transmissao vertical. No entanto, tem-
se o fato de que os locais que realizam a testagem de prevencdo do HIV-1 normalmente nédo
fornecem cuidados terapéuticos diretos para a infec¢do, em vez disso encaminham 0s soros
conversores paraoutras instituicdes locais acarretando em algum nivel de retardo na iniciacdo
precoce do tratamento?,

Em um ensaio clinico randomizado foi proposto a avaliacdo da eficacia da profilaxia
com Cotrimoxazol (CTX) a qual atualmente é recomendada pelas diretrizes da OMS para bebés
infectados pelo HIV tanto como para bebés ndo infectados, mas que foram expostos ao virus
com o objetivo de conferir imunidade contra malaria e algumas doencas por bactérias como
Pneumocystispneumonia. Dessa forma, observou-se que a eficacia da profilaxia do CTX em
criancas infectadas pelo HIV serviu apenas para prevenir a malaria, demonstrando a auséncia
de beneficios comprovado em lactantes infectados por qualquer outra doenga que ndo seja a
malaria®.

Também foi realizado em um dos estudos a avaliacdodo beneficio e da seguranca da
utilizagdo de antirretrovirais maternos ou infantis para prevenir a transmissdo do HIV durante
a amamentacdo, no qual foram recrutadas e acompanhadas gestantes infectadas de clinicas pre-
natais em 2004-2010. Todas as mées e bebés receberam uma dosedeNevirapine no parto ou
nascimento e sete dias ap6s o parto Zidovudina e Lamivudina. Onde se observou que 0s
participantes com melhor adesdo apresentaram menor taxa viral de HIV no leite materno

emenor risco de transmissdo do virus ao beb&?.



CONCLUSAO

Desse modo, chega-se ao entendimento de que a TV do HIV ainda é reconhecida como
um problema importante de saide em ambito mundial uma vez que é responsavel por
aproximadamente 100% da contaminacg&o pelo virus em criangas, tendo também a transmisséo
especifica pelo leite materno sua parcela de responsabilidade para tal ocorréncia.

Assim como ha a importancia da profilaxia pos-exposi¢cdo do recém-nascido ao HIV
com uso de antirretrovirais para evitar a TV durante a amamentagéo, ressalta-se também a
necessidade da informacdo, a respeito da TV tardia, durante o pré-natal. Desse modo, estende-
se ao risco de TV até a fase pds-amamentacao, ndo ficando restrita somente ao parto.

Sendo assim, ainda existe a necessidade da realizacdo de novos estudos sobre o tema
para que sirvam de embasamento paraas autoridades de salde atuarem no manejo dessa

problematica.
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