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Resumo

Este estudo teve como objetivo identificar os impactos da transmissdo vertical de infecgdes
sexualmente transmissiveis em recém-nascidos. Trata-se de estudo de em revisdo integrativa,
realizado a partir do cruzamento dos Descritores em Ciéncias da Saude Enfermagem
Neonatal; Doencas sexualmente transmissiveis; Transmissdao vertical de Doenca Infecciosa
ndo estd muito claro quais foram os descritores, sugiro utilizar aspas para delimitar cada um
nas bases de dados Cumulative Index to Nursing & Allied Health Literature (CINAHL),
Scopus, Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
Scientific Eletronic Library Online (Scielo). Scielo ndo é base de dados. E biblioteca
eletronica. Sugiro rever. Ao final das buscas, foram obtidos 29 artigos dos quais 14 (48,2%)
apresentavam o HIV/Aids como tema central. Verificou-se que 0s principais impactos da
transmisséo vertical foram desmame precoce, nascimentos de prematuros e com baixo peso
ao nascer, Obitos neonatais ou natimortos. Os demais problemas dizem respeito a maior
prevaléncia de comorbidades graves, a exemplo da tuberculose pulmonar, bacteremia e
doengas diarreicas. A redagdo ndo esta clara. Este trabalho aponta perspectivas para novos
estudos, uma vez que sdo necessarias medidas efetivas para o controle de transmissao vertical.
Palavras-chave: Enfermagem neonatal; Doencas sexualmente transmissiveis; Transmissao

vertical de doenca infecciosa.

Abstract

This study aimed to identify the impacts of vertical transmission of sexually transmitted
infections in newborns through an integrative review. The methodology was performed from
the intersection of the Descriptors in Health Sciences Neonatal Nursing; Sexually transmitted
diseases; Infectious Disease Vertical Transmission in the Cumulative Index to Nursing &
Allied Health Literature (CINAHL), Scopus, Latin American and Caribbean Health Sciences
Literature (LILACS), and Scientific Electronic Library Online (Scielo). At the end of the
searches, 29 articles were obtained where 14 of these studies (48.2%) had HIV / AIDS as their
central theme. It was found that the need for interruption of breastfeeding, preterm and low
birth weight births, neonatal or stillbirth deaths are the main impacts of transmission. It was
also identified that infected women should suspend breastfeeding as this may be a source of
vertical transmission. In contrast, public policies related to child nutrition prove to be

ineffective. Other problems concern the higher prevalence of severe comorbidities, such as
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pulmonary tuberculosis, bacteremia and diarrheal diseases. From the point of view of the
organization of practices related to vertical transmission, comprehensiveness indicates the
need for definition by the public power which has competence in the organization of care and
therapeutic guidelines. It is concluded that this work opens perspectives for further studies on
the aforementioned theme, since effective measures of vertical transmission control are
necessary in order to interrupt this cycle that impacts the human development indices of the
country.

Keywords: Neonatal nursing; Sexually transmitted diseases; Vertical transmission of

Infectious disease.

Resumen

Este estudio tuvo como objetivo identificar los impactos de la transmision vertical de las
infecciones de transmision sexual en los recién nacidos a traves de una revision integradora.
La metodologia se realiz6 a partir del cruce de los Descriptores de Ciencias de la Salud de
Enfermeria Neonatal, Enfermedades sexualmente transmisibles; Transmision vertical de
enfermedades infecciosas en el indice acumulativo a las bases de datos de Literatura de
Enfermeria y Salud Afines (CINAHL), Scopus, Literatura Latinoamericana y del Caribe en
Ciencias de la Salud (LILACS) y Biblioteca Electronica en linea (Scielo). Al final de las
busquedas, se obtuvieron 29 articulos donde 14 de estos trabajos (48,2%) tenian al VIH /
SIDA como tema central. Se descubri6é que la necesidad de detener la lactancia materna, los
nacimientos prematuros y de bajo peso al nacer, las muertes neonatales o de muerte fetal son
los principales impactos de la transmision. También se identificd que las mujeres infectadas
deberian dejar de amamantar, ya que puede ser una fuente de transmision vertical. Por otro
lado, las politicas publicas relacionadas con la nutricion infantil son ineficaces. Los problemas
restantes se refieren a la mayor prevalencia de comorbilidades graves, como tuberculosis
pulmonar, bacteriemia y enfermedades diarreicas. Desde el punto de vista de la organizacion
de précticas relacionadas con la transmision vertical, la exhaustividad indica la necesidad de
definicion por parte del poder publico, que tiene competencia en la organizacién de la
atencion y las pautas terapéuticas. Se concluye que este trabajo abre perspectivas para nuevos
estudios sobre el tema antes mencionado, ya que son necesarias medidas de control efectivas
para la transmision vertical para interrumpir este ciclo que impacta en los indices de
desarrollo humano del pais.

Palabras clave: Enfermeria neonatal, Enfermedades de transmision sexual, Transmision

vertical de enfermedad infecciosa.
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1. Introducgéo

As infeccOes sexualmente transmissiveis (IST) sdo doencas causadas por virus,
bactérias, fungos e protozoarios, disseminados pela pratica sexual por meio das vias oral,
anal, genital e vertical. Apesar da ciéncia de sua prevaléncia estar prejudicada no que diz
respeito a estimativa e ao conhecimento devido as fragilidades do sistema de vigilancia, sdo
notdrios seus impactos em uma oOtica socioecondmica, para a saude sexual e reprodutiva a
redacdo estd confusa; sugiro rever (Pinto et al., 2018).

As ISTs sdo um importante problema de satde publica, principalmente nos paises em
desenvolvimento, uma vez que estes apresentam uma ma qualidade dos servicos responsaveis
pelas atividades de prevencdo e tratamento dessas infeccdes, apesar destas infeccdes serem
preveniveis e curaveis (Ricci, 2019).

O manejo da IST esta baseado na deteccédo, tratamento e prevencdo. Além disso, as
praticas sexuais pouco aconselhadas, uma educacdo sexual inadequada como mudanca
frequente de parceiros, a ndo utilizacdo de métodos preventivos, auséncia de pré-natal ou pré-
natal inadequado geram um aumento consideravel nos indices das infeccGes referéncia.

Nessa perspectiva, a prevaléncia da IST esta diretamente ligada as questbes
socioecondmicas com enfoque no nivel de conhecimento populacional, aliado a
conscientizacdo da gravidade e a importancia da busca pelo servico de salde, tendo em vista
que o cuidado precoce € primordial para diminui¢cdo de danos ao individuo e a coletividade.

Além disso, o deslocamento do perfil epidemiolégico passando a incluir
principalmente as mulheres em idade reprodutiva acarretou 0 aumento de criangas infectadas
pelo HIV. Reforca-se que a transmissdo vertical pode ocorrer em trés momentos: durante a
gestacdo, sendo mais frequente no ultimo trimestre; durante o trabalho de parto, quando o feto
entra em contato com sangue materno e/ou secre¢des cervicais contaminadas e, no pds-parto,
por intermédio do aleitamento (Lima et al., 2017).

No tocante a transmissdo vertical, o Protocolo 076 do Aids Clinical Trial Group
preconizava o uso da zidovudina (AZT) por via oral, durante a gestacdo, a partir do segundo
trimestre. J& durante o trabalho de parto e no parto, pode ser administrada a medicag&o por via
endovenosa e 0 xarope para 0 recém-nascido (RN) até a sexta semana de vida. Contudo,
verificou-se que a taxa de transmisséo vertical do HIV se mantinha elevada no RN de mée
com tratamento inadequado durante a gestacdo, mesmo que tenha sido realizada a profilaxia

durante o parto e com o bebé. Dessa forma, surgiu o esquema alternativo de profilaxia pos-
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exposicao direcionado para os bebés, que consiste na associacdo da zidovudina e nevirapina
(Nielsen-Saines et al., 2012).

Diante desse cenario e considerando a legislacdo vigente que contempla os/as
enfermeiros/as, é possivel visualizar a atuacdo do/a enfermeiro/a ao prescrever medicamentos
estabelecidos em programas de salde publica e em rotina aprovada pela instituicdo de saude
(Lei n® 7.498 de 25 de junho de 1986); e ao realizar consulta de enfermagem (Lei n°
7.498/1986), 0 que gera obrigatoriedade de notificacdo dos casos identificados, conforme
preconiza o art. 8 da Lei n® 6.259 de 30 de outubro de 1975 ao dispor sobre a notificacdo de
diversas doencas, incluindo as IST, de forma obrigatéria para os médicos, outros profissionais
de saude ou responsaveis pelos servicos publicos e privados que prestam assisténcia ao
paciente.

O cuidado de pessoas acometidas por ISTs precisa ser transversal, tendo em vista que
a instituicdo e os profissionais de salde podem se articular para garantir um cuidado integral e
suporte adequado, pois 0 acometimento por essas infeccOes afeta a vida social, afetiva e de
auto enfrentamento do individuo. Nesse sentido, o/a enfermeiro/a se destaca como lider desse
cuidado, sendo responsavel por promover a interacdo entre os diversos profissionais.

A respeito das gestantes infectadas, é essencial que haja acompanhamento pelo/a
enfermeiro/a aliado a realizacdo de um pré-natal adequado, com foco na educagdo em salde,
tais fatores irdo corroborar com o processo de enfrentamento e combate da transmissdo
vertical (Souza, 2017).

Para tanto, a sintese de evidéncias cientificas atualizadas acerca do processo de
adoecimento por meio da IST e o impacto causado na transmissdo vertical, contribui para um
manejo mais qualificado pelo enfermeiro, mas também de outros profissionais envolvidos no
atendimento ao RN infectado a partir de um cuidado integral, podendo ser objeto de estudos
futuros.

Sendo assim, o presente estudo tem por objetivo identificar os impactos da
transmissao vertical de infeccBes sexualmente transmissiveis em recém-nascidos ndo é o
mesmo objetivo apresentado no resumo; sugiro padronizar a partir da seguinte questdo guia:

quais os impactos que as IST transmitidas verticalmente causam nos recém-nascidos?

2. Metodologia

O presente estudo foi delineado como uma revisdo integrativa da literatura e para sua

elaboracdo foram seguidas seis etapas, a saber: identificacdo do tema e selecdo da questdo da
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pesquisa; estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos e busca na
literatura a fim de definir a amostra; definicdo das informacfes a serem extraidas dos estudos
selecionados; avaliacdo dos estudos incluidos; interpretacdo dos resultados e apresentacédo da

revisao/sintese do conhecimento (Mendes, Silveira & Galvao, 2008).

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados Cumulative Index to Nursing &
Allied Health Literature (CINAHL), Scopus, Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS) e Scientific Eletronic Library Online (Scielo), utilizando os
descritores conforme os Descritores em Ciéncias da Saude (DecS) em portugués e inglés,
respectivamente:  “Enfermagem Neonatal”, “Doengas sexualmente transmissiveis”,

“Transmissdao vertical de Doenca Infecciosa”; “Neonatal Nursing”, “Sexually transmitted

diseases”, “Infectious Disease Transmission, Vertical”.

Com esses descritores foram feitos os seguintes cruzamentos utilizando o operador
booleano AND: 1) “Enfermagem Neonatal” AND “Doencas sexualmente transmissiveis”, 2)
“Enfermagem Neonatal” AND “Transmissdo vertical de Doenca Infecciosa " e 3) “Doengas
sexualmente transmissiveis” AND “Transmissdo vertical de Doenga Infecciosa”, 4) “Neonatal
Nursing” AND “Sexually transmitted diseases”, 5) “Neonatal Nursing” AND “Infectious
Disease Transmission, Vertical”, 6) “Sexually transmitted diseases” AND “Infectious Disease
Transmission, Vertical”.

O processo de busca e de coleta de dados foram realizados em setembro de 20109.
Quantos aos critérios de elegibilidade, foram incluidos os artigos disponiveis eletronicamente
no formato texto completo, que abordassem a IST como tematica principal e sua relagdo com
a transmissao vertical.

Os artigos repetidos foram considerados apenas uma vez e foram excluidos os artigos
de reflexdo, atualizagBes, nota prévia e editoriais. Quanto aos filtros, foram utilizados os
artigos nacionais e internacionais, publicados em inglés, portugués ou espanhol, nos Gltimos 5
anos.

Ap0s realizada a busca nas bases de dados, foram aplicados os critérios de incluséo e
exclusdo, foi construida uma planilha no Excel Office 365 a fim de categorizar os trabalhos
que compuseram a amostra final partir das informagdes relacionadas ao titulo, local de
desenvolvimento do estudo, IST estudada e os principais resultados relacionados aos impactos
da transmissao vertical. Em seguida, procedeu-se a releitura dos artigos com vistas a realizar

andlise descritiva norteada pela questdo guia.
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3. Resultados e Discussao

Ap6s a busca em todas as bases de dados para obtencdo dos artigos, foram
encontrados 591 trabalhos. Ao aplicar os filtros de artigos publicados nos Gltimos 5 anos,
nacionais e internacionais, em portugués, inglés e espanhol, obteve-se um total de 165 artigos.
A partir disso, foi realizada a leitura flutuante de titulos e resumos, aplicando o critério de
inclusdo e exclusao e retirando os trabalhos duplicados. Ao final desta etapa, obtive-se um
total de 104 artigos para leitura na integra. Posteriormente, chegou-se a uma amostra final de
29 trabalhos, uma vez que os 75 trabalhos retirados ndo abordavam a transmisséo vertical da
IST. Segue apresentacdo do fluxograma, conforme Figura 1.

Figura 1-Fluxograma de busca dos estudos nas bases de dados. Natal/RN, 2019.

(n=16) (r=129)

leitura a irtegra
(r=104)

Fonte: Autores.

Os artigos foram categorizados quanto ao titulo, local de desenvolvimento do estudo,
IST estudada e os principais resultados relacionados aos impactos da transmissdo vertical,
conforme Tabela 1.
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Tabela 1 — Categorizagdo da amostra final.

Titulo IST Local Principais resultados
estudada

Cotidiano do ser-casal: significados HIV BRASIL  Reflete que quando tem o virus a melhor

da profilaxia da transmissao vertical opcéo é ndo oferecer seu leite.

do HIV e possibilidades assistenciais

Profile of pregnant women SIFILIS BRASIL  25% de natimortos e abortos, 11% de

diagnosed with syphilis recém-nascidos e 13% de bebés prematuros
ou com baixo peso ao nascer (5).

Compreenséo do vivido do ser-casal HIV BRASIL  Troquei de medicamento, estava tomando o

diante da profilaxia da transmissdo efavirenz, que faz mal, a crian¢a pode

vertical do HIV nascer com problema.

Sifilis congénita em 2 anos de um SC BOLIVIA  Reincidéncia da doenca.

cartdo da Bolivia

Frequency of Human Papillomavirus HPV BRASIL  HPV encontrado no leite materno pode

in the placenta, in the colostrum and estar viavel e infectante, ma formagéo do

in the umbilical cord blood corddo umbilical ou autdlise do mesmo,
recém-nascidos estavam na unidade de
terapia intensiva

Prevaléncia de infec¢Bes congénitas HIV BRASIL  Foram considerados recém-nascidos

e perinatais em gestantes HIV prematuros 18,2%, apresentaram baixo

positivas da regido metropolitana de peso 26,5% dos recém-nascidos,

Belo Horizonte desconforto respiratério, sepse, ictericia
precoce e distirbios metabolicos, foram
observadas em 31,7%, aborto.

Evaluation of risk factors in MTCT HIV AFRICA A taxa de mortalidade para bebés

among HIV-seropositive pregnant soropositivos para o HIV foi de 12/114 =

women in selected centers in Akure, 10,5%. A alta taxa de partos vaginais

South Western Nigeria. espontaneos (91,7%) apresentou alto risco
de TCMD

Hepatitis C in pregnancy: screening,  Hepatite EUA bebés nascidos de mulheres infectadas pelo

treatment, and management. C HCV eram mais propensos a serem

pequenos para a idade gestacional, tinham
baixo peso ao nascer, requerem internacéo
na unidade de terapia intensiva neonatal e

necessitam de ventilagdo assistida.
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Herpes Mastitis: Diagnosis and

Management

Characteristics Associated with
Delivery of an Infant with
Congenital Syphilis and Missed
Opportunities for Prevention -
California, 2012 to 2014

Combined evaluation of sexually
transmitted infections in HIV-
infected pregnant women and infant

HIV transmission

Hepatitis C in pregnancy: screening,

treatment, and management

Keeping an eye on chlamydia and
gonorrhea conjunctivitis in infants in
the United States, 2010-2015

Maternal syphilis: An independent
risk factor for mother to infant
human immunodeficiency virus

transmission

Elimination of Mother-To-Child
Transmission of Syphilis in the
Americas - A Goal That Must Not
Slip Away

Chlamydia trachomatis and
Neisseria gonorrhoeae in HIV-

infected pregnant women and

Herpes

Sifilis

HIV +
Sifilis +
Gonorréia
+
Clamidia
+
Citomegal
ovirus
Hepatite
C

Gonorréia

+

Clamidia

Sifilis +
HIV

Sifilis

Gonorréia

+

Clamidia

EUA

EUA

BRASIL/EU

A/ARGETIN

AJAFRICA
DO SUL

EUA

EUAE
DISTRITO
DE
COLUMBIA

iNDIA

17 paises da
América

BRASIL/EU
A/ARGENTI
NA

Pode ocorrer a transmissao do virus para o
bebé, seja pelo leite contaminado ou
podendo causar gengiva estomatite
herpética (gengivastomatite).

Sifilis congénita (transmissao do
Treponema pallidum da mé&e para o feto) e
suas possiveis complicagdes, como: aborto
espontaneo, natimorto, prematuridade,
baixo peso ao nascer, cegueira, perda de

audicao e malformagdes congénitas.

A transmissao vertical de HIV é facilitada
se associado a outra IST na mée, como por
exemplo o citomegalovirus, que pode

acarretar um retardo de desenvolvimento e

perda auditiva neurossensorial no neonato

Transmissdo vertical = crescimento fetal
restrito e baixo peso ao nascer, parto
prematuro, colestase, diabetes gestacional,
pré-eclampsia

Conjuntivite Neonatal

Transmissdo vertical de Sifilis e suas
possiveis complicagdes, como: baixo peso
ao nascer, mortalidade neonatal além de
risco aumentado para o HIV se associado a
sifilis na mae

Obitos fetais, 6bitos neonatais, criangas
prematuras ou com baixo peso ao nascer e

criangas com infeccdo congénita.

Sepse, pneumonia, sifilis congénita, artrite

séptica, conjuntivite, morte, baixo peso ao
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+HIV  AFRICA DO nascer (<2500 g) e parto prematuro

adverse infant outcomes

Congenital syphilis: Trends in
mortality and morbidity in the
United States, 1999 through 2013

Seroprevalence of syphilis among
pregnant women in the Varna
Region (Bulgaria)

Chlamydia and gonorrhea in HIV-
infected pregnant women and infant

HIV transmission

Screening for sexually transmitted
infections in antenatal care is
especially important among HIV-

infected women

Effectiveness of the prevention of
mother-to-child HIV transmission in

Bahia, Brazil

Estimating the public health burden
associated with adverse pregnancy
outcomes resulting from syphilis
infection across 43 countries in sub-

Saharan Africa

Prevalence of congenital and
perinatal infection in HIV positive
pregnant in belo horizonte

metropolitan region

Maternal and neonatal risk factors

associated with vertical transmission

Sifilis

Sifilis

Gonorréia

+
Clamidia
+ HIV

Gonorréia

+
Clamidia
+ HIV+

sifilis

HIV

SIFILIS

HIV

Gonorréia

+

SUL
EUA

BULGARIA

BRASIL/EU
A/

ARGENTIN
A

AFRICA DO
SUL

BRASIL/EU
A/

ARGENTIN
A

AFRICA DO
SUL

BAHIA -
BRASIL

AFRICA
SUBSAARIA
NA

BRASIL

AFRICA

Sifilis congénita, Obitos fetais, dbitos
neonatais, baixo peso ao nascer,
Prematuridade extrema e peso ao nascer
extremamente baixo, sinais e sintomas da
siflis hepatoesplenomegalia, erupgéao
cutanea, condiloma lata, ictericia,

pseudoparalisia, anemia, edema.

Sifilis congénita, ébitos neonatais

Transmissao vertical do HIV, conjuntivite,
pneumonia, parto prematuro prévio,

infec¢do disseminada

Transmissdo vertical do HIV, sifilis
congénita, pneumonia, infecgbes no feto,

abortos tardios

Transmissdo vertical da carga viral do HIV

Sifilis congénita, obitos neonatais,
natimortos, prematuridade, baixo peso ao

nascer

Transmissdo vertical do HIV,
prematuridade, baixo peso ao nascimento,
desconforto respiratério, sepse, ictericia

precoce e distlrbios metabdlicos

Oftalmia neonatal

10
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of ophthalmia neonatorum in Clamidia
neonates receiving health care in

Blantyre, Malawi

Vertical transmission of bacterial Gonorreia ~ AFRICA  Conjuntivite neonatal
eye infections, angola, 2011-2012 +
Clamidia
High HIV incidence in the HIV AFRICA  Transmisséo vertical do HIV

postpartum period sustains vertical
transmission in settings with
generalized epidemics: A cohort

study in Southern Mozambique

Reduction in mother-to-child SIFILIS CHINA Aborto espontaneo, parto prematuro e
transmission of syphilis for 10 years natimorto
in Shenzhen, China

In-utero infection with HIV-1 HIV EUA Transmissdo vertical do HIV,

associated with suppressed prematuridade, baixo peso ao nascimento
lymphoproliferative responses at

birth

Ophthalmia neonatorum prophylaxis Gonorreia ~ AFRICA  Conjuntivite neonatal
and the 21st century antimicrobial

resistance challenge

Fonte: Autores.

A partir disso, identificou-se que 41,3% (n=12) dos trabalhos foram realizados no
Brasil, onde 31% (n=9) abordaram o HIV/Aids; 13,7% (n=4) abordaram a sifilis; outros
13,7% (n=4) desenvolveram pesquisas sobre a gonorreia; e, 17,2% (n=5) pesquisaram sobre
clamidia. Vale ressaltar que oito artigos tinham mais de uma IST como tema central e seis
pesquisas foram desenvolvidas de forma multicéntrica. Destaca-se que o HIV/Aids esteve
presente em 48,2% (n=14) dos trabalhos analisados.

Em relacdo aos principais resultados no RN relacionados a transmisséo vertical, 51,7%
(n=15) dos trabalhos mencionaram sobre a necessidade da interrupcdo do aleitamento
materno; 34,4% (n=10) mencionaram sobre o nascimento de recém-nascidos prematuros;
31% (n=9) tinham como principais resultados RN com baixo peso ao nascer; 20,6% (n=6)
trouxeram impactos relacionados a 6bitos neonatais ou natimortos; 17,2% (n=5) trouxeram
problemas relacionados a sepse, desconforto respiratério, bebés pequenos para idade

gestacional e aborto. Além disso, 10,3% (n=3) mencionaram impactos relacionados a
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disturbios metabolicos e & necessidade de internacdo em Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN).

A presente revisdao demonstra que apesar de décadas de estudos epidemiologicos e
experiéncia clinica com a transmissdo vertical das IST, tais enfermidades continuam a ser
importantes problemas de saude publica.

A transmissdo vertical das IST representa uma falha do sistema publico de satde. E
diante desse cenario os profissionais de salde necessitam identificar de maneira oportuna e
realizar o tratamento adequado das criancas infectadas e evitar as consequéncias que inclui
parto de natimorto, prematuridade e mortalidade neonatal.

O presente estudo reforca que pesquisas e esfor¢cos humanitarios devem continuar a
fim de prevenir, controlar e tratar a transmissdo das IST em todo o mundo. Os resultados
apresentados indicam que o impacto na salde publica da transmissdo vertical das IST
continua a ser significante e a sua eliminacdo somente ir se efetivar através da qualificacéo
adequada dos servigos de saude que oferecam qualidade (Cooper et al, 2016).

A IST permanece com taxas elevadas de prevaléncia e incidéncia de acordo com
estimativas globais, sendo mais de 1 milhdo de infec¢bes adquiridas todos os dias em todo o
mundo (World Health Organization, [WHO], 2019a). A Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (Aids), virus da hepatite B (HVB), virus da hepatite C (HVC), gonorreia e sifilis
sdo as principais IST do mundo, devendo ser o foco da prevencdo e controle de epidemias
(WHO, 2019b). Estas informacdes corroboram com os resultados deste trabalho, uma vez que
o HIV/Aids foi a IST mais mencionada e 31% desses trabalhos foram realizados no Brasil.

Tratando-se do virus HIV, os avancos com a terapia antirretroviral também
possibilitaram a reducdo da sua transmissdo vertical em aproximadamente dois tercos, quando
realizada em conjunto com as demais intervencgdes profilaticas (Ministério da Saade, 2017).
Contudo, a reducdo da taxa de transmissdo ainda se mantém como um grande desafio para a
salde publica, principalmente pelas desigualdades sociais visualizadas que prejudicam a
implementacdo das medidas de controle da transmisséo do virus.

Esse tipo de situacdo complexa e emergencial com as quais os profissionais se
defrontam, exige uma compreensdo ética e, sobretudo, disponibilidade para efetivar uma
atencdo e um cuidado realmente abrangente uma vez que a infec¢do detectada na méae ou no
parceiro tem alta probabilidade de atingir o feto/RN.

N&o obstante, desde 1980 até 2017 foram notificados 16.776 casos de Aids em
menores de 13 anos e a transmissao vertical foi a forma de exposicdo ao HIV em 93,1% dos

casos nessa faixa etaria em 2016. Quando se trata de criangas abaixo de cinco anos, considera-
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se a transmissdo vertical responsavel por aproximadamente 100% dos casos (Ministério da
Saude, 2017).

Outro resultado importante deste trabalho esta relacionado a quantidade de pesquisas
que foram realizadas no Brasil. Do total de 29 trabalhos que compuseram a amostra final,
41,3% foram realizados no pais, 0o que se justifica pelo cenério critico e aumentando do
namero de casos de IST segundo dados do Ministério da Sadde (2018a) de 2010 a 2017 onde
podemos observar a evolucao das taxas de sifilis, que teve uma incidéncia de sifilis congénita
(SC) aumentada em 3,6 vezes, passando de 2,4 para 8,6 casos por mil nascidos vivos, e a taxa
de deteccdo de sifilis gestacional (SG) aumentada em 4,9 vezes, passando de 3,5 para 17,2
casos por mil nascidos vivos.

Ademais, de acordo com o DATASUS (Ministério da Salude, 2018a), na cidade de
Natal/RN a taxa de notificacdo de SG foi de 24%, enquanto a taxa de SC foi de 54,1%, no
periodo de 2012 a 2016. Isso nos leva a perceber que existem lacunas quanto a notificacdo na
cidade e possiveis subnotificacbes uma vez que as taxas de SC estdo inteiramente ligadas as
taxas de SG (Ministério da Saude, 2017).

No que se diz respeito aos principais resultados dos trabalhos que compuseram a
amostra final deste estudo, foi mencionada a necessidade de interrupcdo da amamentagéo,
uma vez que o HIV, HTLV 1 e 2 (Ministério da Saude, 2018b; Lima, Régo, & Moraes, 2019)
e, recentemente, o HPV (Donalisio et al., 2014) sdo infeccBes que podem ser transmitidas
através de aleitamento materno, além do baixo peso ao nascer do RN infectado.

Os beneficios da amamentacdo sdo amplamente discutidos na literatura uma vez que o
leite materno ndo é apenas fonte de alimento para 0 RN, mas também auxilia na criagdo de
vinculo, afeto e protecdo entre mde e bebé, manutencdo da temperatura corporal,
desenvolvimento orofacial e neuropsicomotor do RN, além de ser econémico e eficaz quando
se fala em reducdo da morbimortalidade infantil. Devido os inimeros fatores existentes no
leite materno que protegem os bebés contra infeccBes, ocorrem menos mortes entre as
criancas amamentadas, constituindo-se um alimento completo para criangas pelo menos nos
seis primeiros meses de vida (Ferreira et al., 2016; Ministério da Saude, 2015).

Nesse sentido, o Ministério da Salde orienta o uso da formula lactea infantil
disponibilizada gratuitamente pelo Sistema Unico de Satde (SUS) e garantida pela Portaria
GM/MS n.° 2.313 de 19 de dezembro de 2002 (Portaria n°® 2.313, 2002). Em contrapartida,
diversos estudos nacionais e internacionais tém mostrado dificuldades das mées relacionadas

a alimentagdo por formula lactea infantil, em que o sofrimento psicolégico, o sentimento
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punitivo por ndo poderem amamentar, 0 constrangimento e a dor fisica e emocional estdo
presentes (Greene et al., 2014; Maccarthy et al, 2013; Frigo et al., 2014).

N&o obstante a isso, em estudo realizado com 23 mdes diagnosticadas com HIV no
Piaui, Brasil, foram obtidos resultados relacionados a crenca de que a férmula néo satisfaz as
necessidades nutricionais do bebé, além da falta de orientacdo profissional quanto ao preparo
e auséncia de acesso gratuito ou financeiro a formula (Alvarenga et al., 2019). Outros estudos
descrevem resultados similares, além de maes que optaram por oferecer leite de vaca integral
aos lactentes (Morais et al., 2017) ou que ofereceram alimentos compativeis com suas
condicBes financeiras apds a suspensdo da distribuicdo gratuita do leite (Silva, Alvarenga, &
Dupas, 2014) o que pode levar a um prejuizo nutricional.

Outro resultado importante foram as altas taxas de RN de mades infectadas que
nasceram prematuros ou natimortos. Segundo Asafo-agyei, Antwi & Nguah (2013), isso se
da, possivelmente, devido a maior prevaléncia de comorbidades graves na mae, a exemplo da
tuberculose pulmonar, bacteremia e doengas diarreicas.

A prematuridade se trata de um problema de salde publica devido a alta taxa de
morbidade do RN, que consequentemente, necessita de um tratamento especializado para
atender as suas necessidades organicas e de desenvolvimento. Os recém-nascidos sdo
considerados prematuros quando nascem antes de 37 semanas de gestagdo, e prematuros
extremos antes de 32 semanas de idade gestacional. Frequentemente a prematuridade vem
associada ao baixo peso ao nascer, que contribui para o atraso do desenvolvimento (Coutinho
et al., 2016; Klossoswski et al., 2016). Uma das complicacdes que eles podem apresentar sao
déficits cognitivos e psicomotores relacionados a imaturidade de seus 6rgdos, além, de nos
casos mais graves, apresentarem problemas respiratérios recorrentes, doencas cardiacas e
problemas no metabolismo, hidrocefalia, e alguns estudos também relacionam o baixo peso a
incidéncia de elevacao da pressdo arterial (Coelli et al., 2011; Gonzaga et al., 2016).

No que diz respeito as chances aumentadas das mulheres infectadas por IST de
sofrerem abortos e de seus filhos estarem mais propensos a apresentarem desconforto
respiratorio, sepse, ictericia precoce e disturbios metabolicos, corroboram com esses
resultados uma pesquisa de base hospitalar composta por puérperas e seus recém-nascidos,
onde 17% destes necessitaram de internacdo em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
(UTIN) devido as complicacGes relacionadas a transmissao vertical de SC (Domingues, &
Leal, 2016). Estes aspectos estdo diretamente ligados com a oferta e qualidade da assisténcia

pré-natal uma vez que a esta IST é 100% evitavel (Hong et al., 2014).

14




Research, Society and Development, v. 9, n. 7, 632974433, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i7.4433

No que tange as taxas de mortalidade neonatal, embora estas tenham diminuido de
23,1 para 9,5/1.000 nascidos vivos, entre 1990 e 2015, as mortes neonatais ainda
representaram 70% do total de mortes durante a infancia em 2015 (Leal et al., 2018) tendo
causas relacionadas a 6 tipos de doencas infecciosas, dentre elas a SC, alem das causas
nutricionais. Este cendrio contribui negativamente para nascimentos prematuros e baixo peso
ao nascer, uma vez que todas essas causas estdo relacionadas a ma saude da mée
(Organizacdo Pan-Americana da Saude, [OPAS], 2008).

Um estudo realizado a partir da coleta de 6bitos fetais em municipios brasileiros: das
regides Norte e Nordeste, Minas Gerais, Mato Grosso e Goias, pesquisou ativamente 6bitos
infantis em 79 municipios de pequeno e médio porte do pais e constatou que a cobertura de
monitoramento da saude publica estava abaixo de 80% em sete estados (Almeida, &
Szwarcwald, 2017). Em contrapartida, estudos anteriores mostraram que a coleta,
processamento e a andlise de fatores associados a morbimortalidade infantil, como a
transmissdo vertical de IST, apoiaram uma alocacdo adequada de recursos para O
planejamento e reestruturacdo da rede de servicos de assisténcia materna e infantil, com o
objetivo final de reduzir hospitalizacdes e mortes infantis (OPAS, 2008; Noronha, Torres &
Kale, 2012; Pinheiro, Peres & Orsi, 2010).

Ademais, durante o pré-natal é recomendada a realizacdo de testes rdpidos para
infeccBes sexualmente transmissiveis como medida de reducdo da transmissdo vertical. Da
mesma forma, durante a primeira consulta com o enfermeiro, € feita a investigacdo sobre o
esquema de imunizacdo da gestante. Dentre as vacinas recomendadas, para este publico, esta
a vacina contra a Hepatite B que é uma infeccdo que pode ser transmitida de forma vertical.

Nos estudos que compuseram a amostra final deste trabalho, ndo foi identificado
nenhum trabalho sobre a transmissdo da Hepatite B por via vertical, o que pode ser explicado
pela ampla vacinacdo da Hepatite B durante o pré-natal, ao passo que independentemente da
idade gestacional a vacina esta disponivel nas salas vacinais do Sistema Unico de Salde,
tornando de fécil acesso e ampla prevencédo (Ministério da Saude, 2012).

4. Considerac0es Finais

Os impactos na vida dos recém-nascidos que foram infectados de forma transversal
por IST mais frequentes na literatura que compds este trabalho aborda a necessidade da
interrupcgdo do aleitamento materno, nascimento de bebés prematuros, o baixo peso ao nascer,

altas taxas de abortos, Obitos neonatais ou natimortos, além de problemas relacionados a
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sepse, desconforto respiratorio, bebés pequenos para idade gestacional, disturbios metabolicos
e necessidade de internagdo em UTIN.

A interrupcdo da transmissdo do virus de forma vertical principalmente através do
aleitamento materno € um dos impactos que devem ser analisados pelos profissionais de
maneira que o aleitamento ndo € apenas fonte de alimento para 0 RN, mas também
estabelecimento do vinculo entre mde e RN, auxilio na manutengdo da temperatura corporal
do bebé, desenvolvimento oral e neuropsicomotor.

Toda essa assisténcia pode ser ofertada a partir das redes de apoio social que sdo
conjuntos hierarquizados de individuos que constituem entre si relagfes reciprocas de apoio,
lugares onde se oferece: ajuda material, servicos e informacGes. As redes de apoio permitem
que as pessoas acreditem que sdo cuidadas e valorizadas, garante que o individuo participe de
uma rede de relagdes matuas.

Nesse sentido, a rede de apoio inclui suporte emocional, informacional e instrumental.
Assim, as redes de apoio influenciam em atitudes de enfrentamento da transmisséo vertical
das IST (Silva, Loreto & Mafra; 2017).

Por meio da analise dos artigos selecionados para a revisdo integrativa, observou-se
um quantitativo muito aquém acerca da importancia que o apoio social tanto formal quanto
informal no cenério da transmisséo vertical das IST.

Do ponto de vista da organizacdo das praticas relacionadas a assisténcia as IST, a
integralidade indica a necessidade de definicdo, por parte do poder publico que tem
competéncia na organizacdo da atencdo, de diretrizes terapéuticas, compromisso dos
profissionais no cuidado, tais como a definicdo de responsabilidades, fluxos para tratamento e
unidades de saude de referéncia.

No que tange a organizacdo dos servicos de vigilancia em salde, deve-se utilizar dos
recursos diversos para atuar além dos processos de diagnostico (deteccdo) e registro
(notificacdo), avancando na producdo de estudos sobre analises de situacdo de saude locais,
buscando identificar a dindmica cotidiana existente no territorio, no sentido de subsidiar o
planejamento em salde e fomentar a participacdo popular.

Além disso, se faz necessario o treinamento dos profissionais que irdo prestar
assisténcias aos RN infectados de maneira a contribuir para a diminuicdo dos impactos
relacionados ao tempo de internagéo na UTIN.

Este trabalho abre perspectivas para novos estudos na tematica supracitada, uma vez
gue sdo necessarias medidas efetivas de controle de transmissdo vertical de maneira a

interromper este ciclo que impacta nos indices de desenvolvimento humano do pais.
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