| Semana de Ciéncias da URCA
Xl Semana de Iniciacdo Cientifica

I Encontro Nordestino de Bioprospecgcao Molecular

01 a 05 de Dezembro de 2008

ISSN 19843-817

y

9"?719463"817008

Gravidez em Adolescente que Vive com HIV

Alencar, P. R. P.1
Gomes, A.R.C.1
Passos, O. A. 1
Pereira, A. J. R. N.?

R.
Rocha, G. 0. S.1

1- Autor; Académico do Curso de Graduacdo em Enfermagem da Universidade
Regional do Cariri— URCA; Rua Cel.Anténio Luiz, n° 1161, Crato-CE.

Palavras chaves: Mulher, HIV, Transmissdo Vertical, Profilaxia, Processo de Enfermagem, Aconselhamento.

Introducao

No Brasil a aids foi identificada pela
primeira vez em 1982, quando do diagnéstico em
pacientes homo ou bissexuais. A razao
homem/mulher com aids passou de 28:1, em 1985
para 2:1 em 2000".

A feminizagdo da aids é reflexo do
comportamento  socio-sexual da  populagéo,
associado a aspectos de vulnerabilidade biolégica
da mulher. A faixa etaria que concentra as maiores
percentuais de casos de aids em mulheres é a de
25-34 anos, ou seja, sao atingidas em plena idade
reprodutiva®. Como  conseqiiéncia, vem se
observando o aumento da transmisséao vertical.

A historia de infeccao pelo HIV pode ser
desencadeada por sérios fatores na adolescente
gravida. O estudo objetivou descrever um caso de
adolescente gravida que vive com HIV abordando-a
durante o pré-parto, parto e puerpério imediato e
analisar a sua perspectiva no contexto HIV/aids.

Utilizou-se o método de estudo de caso, pois
tal metodologia configura-se como método eficaz
no planejamento do cuidado em enfermagem.
Realizou-se entrevista semi-estruturada e pesquisa
documental em abril de 2008 na unidade obstétrica
do Hospital e Maternidade Sao Vivente de Paulo
(HMSVP) em Barbalha-CE.

Resultados

Os achados do presente estudo mostram
que a idade precoce, as condicdes socio-
econbmicas, baixo nivel de escolaridade,
desestruturagdo familiar, contribuem para o déficit
de conhecimento acerca de medidas preventivas
em relagédo a gravidez, DST/Aids. Nota-se, no caso
em questdo, reduzido intervalo de tempo entre as
gestacdes, auséncia do uso de preservativos, nao
percepcao aos riscos, parceiro sexual de risco com
sorologia desconhecida, adesao da terapéutica para
reduzir a transmissao vertical e comportamento de
busca da saude. Diante do exposto, os principais
diagnosticos encontrados foram: Risco de Infecgéo
relacionado com a imunodeficiéncia e com a ferida

operatoria; Dor aguda relacionada com
procedimento cirdrgico; Diarréia relacionada com
patégenos entéricos ou infecgao por HIV; Déficit de
volume hidrico relacionado a diarréia evidenciado
por pele e mucosas ressecadas; Déficit de
conhecimento relacionado com 0s meios de evitar a
transmissao do HIV; Mobilidade fisica prejudicada
relacionada a dor evidenciado por relutdncia em
movimentar-se; Amamentagao interrompida
relacionada a doenca materna; Isolamento social
relacionado com estigma da doenca, perdas de
sistemas de apoio, procedimentos de isolamento e
meio de infectar os outros.

Conclusoes

Pelo estudo, fica evidente que o manejo
das gestantes portadoras do HIV exige cuidados
especiais em todos os periodos da gestacao.
Quanto mais precoce for diagnosticada a doenca,
mais eficaz serdo as intervencdes para a redugao
da transmissdo vertical e controle da doenga
materna.

O acompanhamento completo no pré-natal
e a agilidade do servico em prover o diagnostico
laboratorial do HIV sdo os primeiros passos para
garantir o acesso as intervengdes estabelecidas
para as gestantes que vivem com HIV e seus
recém-nascidos.
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