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RESUMO

Sabe-se que muitas gestantes descobrem que s@o portadoras do virus da AIDS durante o pré-natal ou até
mesmo durante ou depois do parto, o que implica na condi¢do de maior dificuldade, visto que, a falta de
informacdo ou maneira incorreta para realizagdo dos mesmos pode impactar profundamente na satde
mental dessas maes e nos riscos que o bebé corre. Por esse motivo, o trabalho objetiva trazer a tona a
realidade vivida por mulheres nessa situagéo e conscientizar a sociedade acerca disso, buscando uma
melhoria nas condi¢Bes encontradas por elas, e assim trazendo uma melhor qualidade de vida, para que
algo tdo dificil possa se tornar mais leve e fécil de ser enfrentado. Este trabalho trata-se de uma pesquisa
de carater qualitativo, que tem como objetivo compreender quais os impactos psicolégicos que maes
soropositivas ao HIV sofrem durante a sua gestacao e puerpério, enfatizando a dor da ndo amamentacao,
assim como do medo dessas mulheres, em saber que podem contaminar seu proprio filho, e ainda do
julgamento sofrido pela sociedade. Para tanto, foi criado um roteiro de perguntas para que seja possivel
entender melhor a realidade dessas mulheres, assim como foi feita uma séria pesquisa para sabermos
quais os direitos que méae e bebé tém e como a sociedade lida com essas pessoas.

Palavras-chave: Imunodeficiéncia humana. Gestantes. Politicas publicas. Aleitamento materno.

ABSTRACT

We know that many pregnant women discover that they are carriers of the AIDS virus during prenatal
or even during or after childbirth, which implies the condition of even greater difficulty, since the lack
of information or incorrect way to perform it can deeply impact the mental health of these mothers and
the risks that the baby runs. For this reason, the work aims to bring out the reality experienced by women
in this situation and make society aware of it, seeking an improvement in the conditions found by them,
and thus bringing a better quality of life, so that something so difficult can become lighterand easier to
be faced. This work is a qualitative research, which aims to understand the psychological impacts that
HIV-positive mothers suffer during their pregnancy and puerperium, emphasizing the painof non-
breastfeeding, as well as the fear of these women, in knowing that they can defile their own child, and
yet the judgment suffered by society. Therefore, a script of questions was created so that we can
understand a little better the reality of these women, as well as a serious research was done toknow
what rights mother and baby have and how society deals with these people.

Keyword: Human immunodeficiency. Pregnant women. Public policy. Breastfeeding.
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INTRODUCAO

O virus da imunodeficiéncia (HIV) afeta e destroi as células de defesa do organismo,
além de causar a Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS), que leva a deterioracdo
progressiva do sistema imunoldgico, infectando principalmente linfocitos TCD4+ (Fernandes
et al., 2022). No Estado da Bahia, no ano de 2022, foram diagnosticadas 188 gestantes
infectadas pelo HIV (Brasil, 2022).

Apesar de infectadas pelo HIV, muitas mulheres soropositivas tornam-se maes, desse
modo, é necessario que a gestante possua um acompanhamento adequado no qual tenha acesso
a medidas preventivas para evitar a transmissao vertical de mée para filho, seja durante o parto
ou na lactacéo. Portanto, nesse periodo, a mulher necessita de apoio psicologico para lidar com
a nova condicao de vida, pois além de conduzir a maternidade, também atravessara os conflitos
surgidos a partir da soropositividade (Freire Gongalves et al., 2013, p. 282).

Com a desigualdade de género, as mulheres podem estar vulneraveis ao poder
masculino em varias situagdes: violéncia sexual, desigualdade econdmica, violacdo dos direitos
humanos e violéncia doméstica. A desigualdade de género é um fenémeno social que acontece
quando ocorre discriminacdo e/ou preconceito com outra pessoa por conta do seu género. Essa
discriminacdo pode ser observada em varios ambitos da sociedade, a exemplo da maternidade,
que € um dos motivos de preconceito baseado em género.

A sociedade ainda trata mulheres com inferioridade, pagando salarios mais baixos,
preterindo mulheres na hora da contratagdo ou de uma promocao, ou ainda com a negatividade
do direito a licengca maternidade, demonstrando um cendrio onde o patriarcado ainda é existente.
Sobre o assunto, a escritora e fildsofa francesa, Simone de Beauvoir diz em seu livro, “O
segundo sexo”, o seguinte: “Ninguém nasce mulher: Torna-se mulher. Nenhum destino
biolégico, psiquico, econbémico define a forma que a fémea humana assume no seio da
sociedade.” (Beauvoir, 1980, p. 99). Diante desta citacdo, a intensa visdo feminista conceitua
o termo género, sendo uma espécie de performance do que é ensinado e esperado no
comportamento das mulheres e dos homens na sociedade.

Almejava-se que as mulheres mantivessem o padrdo social patriarcalista, onde sejam
recatadas e leais aos seus parceiros, enquanto os homens sdo considerados predadores sexuais
naturalizando o desejo sexual como simbolo de virilidade, mesmo estando em relacionamentos
estaveis, a oportunidade de relagBes sexuais tende a ser aproveitada, ainda que no ato sexual
ndo exista disponibilidade do preservativo para que possa manter o sexo seguro (Marques,

Gomes, Nascimento, 2012). No mundo feminino, o amor pode ser visto como sindnimo de



abnegacéo, depositando total confianga em seus parceiros, comprometendo 0 senso quanto aos
riscos de contrair o virus da AIDS ou outras ISTs (Rodrigues, Praca, 2010).

A confianca depositada no outro e o temor da mé interpretacdo, pode causar o término
do relacionamento, podendo tornar a mulher mais vulneravel, dificultando a negociacéo para
que o preservativo seja utilizado nas relaces sexuais entre 0s conjuges. Carvalho e Piccinini
afirmam que o elevado indice de infeccdo pelo HIV verifica-se em mulheres que se apegam a
falsas crengas de que mulheres casadas ndo contraem o virus, apenas as “promiscuas”,
delegando-se assim ao homem o papel de protecdo e cuidado. A epidemia da infeccdo pelo
HIV, que pode progredir para AIDS, constitui um fendmeno global, dindmico e instavel, ela
se apresenta sob a forma de diversas sub-epidemias regionais. Resultante de grandes
desigualdades sociais, a propagacdo da infeccdo pelo HIV revela aspectos de dimensdes
multiplas e acarreta transformacdes epidemioldgicas significativas.

De inicio, predominantemente masculina e restrita aos grandes centros, a epidemia
caracteriza-se, atualmente, pelos processos de heterossexualizagdo, feminizagéo, interiorizacdo
e pauperizagdo. No inicio da década de 1990, o crescimento de casos de AIDS entre as mulheres
e da transmissdo do HIV de mée para filho, alertou a sociedade. A tematica da feminizacdo da
epidemia surge como ponto de discussdo para ativistas, pesquisadores e técnicos de saude
(Brito, Castilho E Szwarcwald, 2001).

Observando a ambiguidade de sentimentos vivenciados por mulheres com o virus da
AIDS, é sabido que o mesmo pode ser transmitido da mée para o filho durante o parto natural,
sendo recomendado o parto via cesariana, e essa transmissdo também pode ocorrer atraves do
leite materno, mais uma vez impossibilitando a mée de exercer um dos papéis mais almejados
dentro da maternidade, que é a amamentacdo. Sabe-se, que o aleitamento materno € de suma
importancia para a saude e desenvolvimento do bebé, especialmente, nos primeiros meses de
vida, no entanto, para criangcas nas quais suas maes possuem o virus da imunodeficiéncia
humana (HIV), existem contraindicacdes para a realizacdo dessa préatica (Santos, Zapparoli,
2016).

Sendo assim, durante o pré-natal, as mdes soropositivas para o HIV sdo orientadas a
fazer uso de medicamentos para secagem do leite, em alguns casos € necessario o enfaixamento
das mamas, e na grande maioria das vezes ndo recebem apoio emocional para enfrentarem esse
processo doloroso, que as fazem se sentirem ‘menos mae’ que as outras puérperas a sua
volta. Ainda assim, existe o julgamento pela sociedade, de acordo com o indice de Estigma em
relacdo as pessoas vivendo com HIV/AIDS no Brasil, langado em 2019 pela UNAIDS, 64,1%

das pessoas entrevistadas ja sofreram alguma forma de estigma ou discriminagéo pelo fato de



viverem com HIV ou com AIDS. Muitas mées sdo questionadas a respeito dos motivos pelos
quais ndo amamentam, o que conduz essas mulheres a um receio da sua condicéo, visto que,
muitas criam desculpas ou nunca dizem o real motivo de ndo poderem amamentar seus filhos.
Diante do exposto, enquanto problema de pesquisa, buscamos compreender: Quais 0s impactos
psicoldgicos que afetam as parturientes e lactantes soropositivas atendidas no municipio de
Vitéria da Conquista?

Levando em consideragédo os desafios que perpassam a vida de gestantes soropositivas
atendidas no municipio, a presente pesquisa teve como motivacdo disponibilizar informacédo
sobre o tema para a sociedade, através de meios académicos. O interesse em realizar esse estudo
surgiu mediante a indignacdo de uma das pesquisadoras, ap6s observacdo em um hospital da
cidade, onde pb6de notar o modelo negligente no qual séo tratadas as mulheres HIV+ no
momento do aleitamento de seus bebés, aléem disso, pode-se afirmar que o desconforto sentido
pela mae que ndo recebe um auxilio humanizado no pos-parto dentro da logistica hospitalar,
pode gerar danos psicolégicos a mesma.

Dessa forma, € possivel notar que o estudo sobre as dificuldades de maes soropositivas
pode impactar direta ou indiretamente no campo cientifico, podendo ser utilizado como suporte
para profissionais da area da saude que lidam com mulheres durante todo o ciclo gravidico
puerperal, ndo somente sendo usado como auxilio no manejo clinico mas, principalmente
contribuindo para a quebra de estigmas que os proprios profissionais de salde tem no
tratamento a mulheres soropositivas para o HIV dentro e fora da maternidade.

Sobretudo, esse estudo teve como objetivo compreender quais 0s impactos psicologicos
que afetam mulheres soropositivas para HIV no ciclo gravidico- puerperal atendidas no
municipio de Vitéria da Conquista, bem como, investigar como ocorre o tratamento realizado,
do pré natal a lactacdo, entender o estigma social e identificar os principais desafios enfrentados
pelas mesmas, além de conhecer as politicas publicas existentes para as maes com HIV e seus
bebés. Para tanto, pretendeu-se trazer beneficios para essas mulheres que sdo impactadas
diretamente pela situacdo que estdo vivenciando, enquanto positivadas para o HIV,
possibilitando as mesmas 0 acesso a orientacdo devida através dessa pesquisa, mas também
visando a implicacdo social em geral, pretendendo minimizar o preconceito sofrido por essas
mées dentro da sociedade, principalmente no processo de ndo amamentagdo e promovendo
a conscientizacdo de toda a populacdo, ascendendo a necessidade do cuidado e atengdo para

essa comunidade de forma mais humanizada.
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METODOLOGIA

O presente artigo consistiu em uma pesquisa de campo descritiva e exploratéria, ou seja,
foi realizada uma pesquisa de problemas pouco estudados e considerado o fendmeno e seus
componentes, medindo variaveis. Contou com uma abordagem qualitativa, buscando
informacdes relevantes para a compreensdo dos impactos a saude mental das parturientes e
lactantes soropositivas atendidas no municipio de Vitdria da Conquista, tendo estas como
publico-alvo do estudo.

Segundo Gil (2009), a pesquisa descritiva € uma pesquisa quantitativa que se preocupa
em descrever a situacdo ou fendmeno estudado, sem interferir no objeto de estudo. J& a pesquisa
exploratéria € uma pesquisa qualitativa que busca investigar um fenémeno ainda pouco
conhecido ou pouco estudado, a fim de gerar novas ideias e hipdteses para futuras pesquisas. A
pesquisa qualitativa utiliza a coleta de dados sem medicdo numérica para descobrir ou
aprimorar perguntas de pesquisa durante a interpretacdo. O processo é mais circular e varia de
acordo com cada estudo especifico, tornando-o mais complexo e flexivel (Vom Brocke;
Rosemann, 2013).

Inicialmente foi realizada uma revisdo bibliografica para a construcao e elaboracéo do
projeto de pesquisa, sendo utilizados plataformas como Scielo, Google Académico e Biblioteca
Virtual de Saude (BVS) para pesquisa acerca do referido tema. Foram analisados artigos na
lingua portuguesa e selecionados para revisdo aqueles considerados eficientes em conteudo, a
partir dos descritores favoraveis no DECs: “Imunodeficiéncia humana”, "gestantes”,"politicas
publicas” e “aleitamento materno”.

Ademais, para a pesquisa de campo foram recrutadas as gestantes e lactantes que
possuem acesso aos servicos de salde prestados pelo Centro de Atencdo e Apoio a Vida Dr.
David Capistrano Filho (CAAV), que é um 6rgdo criado e mantido pela Prefeitura de Vitéria
da Conquista. O CAAV presta atendimento médico especializado e assisténcia social as
pessoas que possuem Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (IST 's), como o HIV, e conta com
uma equipe multidisciplinar formada por profissionais como psic6logos, assistentes sociais,
enfermeiros e dentistas. A amostra foi homogénea, ou seja, as pessoas selecionadas
compartilhavam a mesma caracteristica, nesse caso, ter o virus do HIV e ser mae, ainda assim,
as participantes da entrevista foram aquelas que concordaram e se sentiram a vontade para
participar da pesquisa.

Para coletar os dados foi utilizado um roteiro de entrevista semiestruturado. De acordo

com Marconi e Lakatos (2010), um roteiro de entrevista semiestruturado € uma técnica
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composta por um conjunto de topicos e questdes previamente elaboradas, mas que permitem ao
entrevistador flexibilidade para explorar temas emergentes e seguir caminhos ndo previstos
durante a entrevista (p. 206). A entrevista é composta por perguntas abertas que abordaram
temas como a historia da soropositividade na gestacdo, a percepcdo pessoal a respeito das
informacdes recebidas e do tratamento profissional, os impactos psicolégicos que lhes foram
gerados, preocupacdes com a saude do bebé e estigma social, além de dados sociodemograficos.

As participantes foram abordadas no Centro de Atencdo e Apoio a Vida Dr. David
Capistrano Filho (CAAV) de Vitéria da Conquista, pela coordenacdo do mesmo, durante as
consultas pré-natais ou atendimentos pds-parto e convidadas a responderem ao questionario.
Apos o aceite e 0 consentimento informado, elas foram conduzidas a um local reservado,onde
puderam responder com calma e discri¢do, sendo que as respostas dadas foram posteriormente
analisadas pelas pesquisadoras.

Os dados coletados foram analisados manualmente e organizados usando a técnica de
analise de conteudo, seguindo os critérios estabelecidos por Bardin (2016), com o objetivo de
identificar as principais informac@es relacionadas ao objetivo da pesquisa.

Este estudo seguiu os principios éticos da pesquisa em seres humanos em conformidade
com as normas estabelecidas pelo Conselho Nacional de Saude (Brasil) e pela Resolugdo n°
466, de 12 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP), as
participantes foram informadas sobre os objetivos e procedimentos da pesquisa e assinaram
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), também foi garantidoo sigilo e a
confidencialidade dos dados coletados, bem como, o direito das participantes em desistir da
pesquisa a qualquer momento. A pesquisa foi submetida ao Comité de Etica do Instituto
Mantenedor de Ensino Superior da Bahia - IMES e obteve aprovacdo, tendo o nimero do
CAAE: 69677223.8.0000.5032.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do presente estudo 4 (quatro) pacientes que sdo atendidas no Centro de
Atencdo e Apoio a Vida Dr. David Capistrano Filho (CAAV) em Vitdria da Conquista - BA,
que passam pelo tratamento ao HIV durante a gestacdo ou puerpério. Para tanto, manteve-se a
identidade das pacientes em sigilo, sendo assim, as participantes receberam as seguintes
codificacBes: Ametista, Esmeralda, Pérola e Rubi, sendo caracterizadas de acordo o quadro a

sequir:
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Quadro 1: Caracterizag8o das participantes

PSEUDONIMO: IDADE: ESCOLARIDADE: ESTADO CIVIL: OCUPACAO:

Ametista 30 anos Ensino fundamental Solteira Do lar
incompleto

Esmeralda 25 anos Ensino médio incompleto | Solteira Lavradora

Pérola 36 anos Ensino fundamental Unido Estavel Lavradora
incompleto

Rubi 29 anos Ensino médio completo Unido Estavel Gari

Fonte: Elaborado pelas autoras

Dessa forma, a partir da entrevista e analise do conteldo emergiram seis categorias:

1) “Sentimento na descoberta da soropositividade”,

2) “Conhecimento sobre a relagdo do HIV X maternidade”,

3) “Sentimento diante do risco de contaminagdo vertical e a restricdo a amamentagio”,

4) “Existéncia do preconceito ou discriminag@o por ser gestante soropositiva para HIV”,

5) “Percepgdo sobre assisténcia recebida no pré natal”,

6) “Conhecimento sobre politicas pablicas para as mulheres soropositivas para HIV no ciclo

gravidico-puerperal”.

SENTIMENTO NA DESCOBERTA DA SOROPOSITIVIDADE

O confronto com o diagndéstico de soropositividade tem um impacto significativo na
vida das mulheres, desencadeando uma série de mudangas que podem dar origem a uma
variedade de sentimentos. Essas emoc¢fes se manifestam de maneira Unica, variando em
intensidade e forma, especialmente quando relacionadas a perspectiva da gravidez, podendo
resultar em traumas, angustias, dores e medos. (Medeiros et al., 2015)

Tal realidade em relacdo a descoberta da soropositividade durante a gravidez pode ser
percebida através das respostas das pacientes Esmeralda e Pérola:

“Triste, parece castigo.” (Esmeralda).
“Fiquei triste e me sinto triste até hoje porque tem gente que tem preconceito.” (Pérola).

Segundo Bastos, et. al, (2019), o medo relacionado a transmissédo vertical e a ameaca a
vida do filho emerge como elementos significativos no ambito psicolégico, embora o
nascimento seja comumente idealizado e associado a sentimentos positivos, a possibilidade de
contaminacgdo do bebé pelo virus gera angustia profunda na mée. Diante disso, cabe observar

a fala dessa participante: ““/...] sentimento de perda do foco de viver, é muito impactante, inicio
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assustador [...].” (Rubi). Desse modo, torna-se evidente a complexidade emocional associada
ao diagndstico de soropositividade durante a gravidez.

CONHECIMENTO SOBRE A RELACAO DO HIV X MATERNIDADE

O Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis do Ministério da Saude (Brasil, 2022), recomenda que gestantes que receberem
0 diagndstico de HIV durante o pré-natal iniciem o tratamento com medicamentos
antirretrovirais, mantendo-o ao longo de toda a gestacao e, se orientado pelo médico, durante
0 parto. J& o recém-nascido deve receber o medicamento antirretroviral (xarope) e ser
acompanhado regularmente nos servicos de satde, também é recomendado a ndo amamentacgéo.
Esse tratamento previne a transmissao vertical do HIV para o bebé.

Embora haja a recomendacdo do Ministério da Saude, pode-se afirmar que essas
informacGes acerca da relagdo entre o HIV e a maternidade ndo alcancam de forma ampla a
populacdo, visto que, ao serem questionadas sobre terem conhecimento a respeito de suas
limitacGes antes da descoberta do virus, foi undnime o desconhecimento pelas participantes da
pesquisa, sendo relatado nas falas:

“[...] estou descobrindo agora.” (Esmeralda)

“Achava impossivel o bebé nascer sem o virus /...].” (Pérola)

SENTIMENTO DIANTE DO RISCO DE CONTAMINACAO VERTICAL EA
RESTRICAO A AMAMENTACAO

Segundo o Ministério da Saude, durante o periodo gestacional e no parto, existe a
possibilidade de transmissdo do HIV para o recém-nascido, além disso, aamamentacdo também
pode ser um meio de contagio. Por essa razao, € fundamental que o diagnostico e o tratamento
acontecam de forma precoce para que haja asseguracdo de um nascimento saudavel para o
bebé (Brasil, 2022).

Ha casos em que a gestante tem ciéncia que é soropositiva para HIV e ja faz uso de
antirretrovirais (ARV) por seu estado imunolégico/clinico (TARV-Tratamento). Quando o
diagndstico so é obtido na gestagdo, é iniciado o uso dos antirretrovirais por meio profilatico,
com o intuito de evitar a transmissao vertical durante a gestacao.

Os Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas para HIV recomendam que mulheres
que vivem com HIV ndo amamentam, ja que esse virus pode ser transmitido ao bebé pelo

leite materno. Essa recomendacédo vale também para mulheres que estejam em tratamento e
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tenham atingido a carga viral indetectavel, ja que estudos recentes demonstram que, mesmo
com a carga viral baixa, ha possibilidade de transmissdo do virus durante a amamentacao.
(Benzaken, 2019)

Foi observado nas respostas das participantes da pesquisa, esse medo de transmissao do
virus para seus bebés:

“[...] Ave Maria! A mée ter e o filho também /...J.” (Pérola).

Rubi diz sentir um peso e que acha uma irresponsabilidade ter engravidado. Ao ser
questionada sobre o sentimento de ver outras maes amamentando e ndo poder realizar esse ato
de afeto com seu bebé, Ametista se diz triste em saber que ndo poderd amamentar, enquanto
que, aos prantos, Rubi admite que é dificil, mas est& preparada.

EXISTENCIA DO PRECONCEITO OU DISCRIMINACAO POR SER GESTANTE
SOROPOSITIVA PARA HIV

Segundo indice de Estigma da UNAIDS, lancado em 2019, 64,1% das pessoas que tém
HIV/AIDS ja sofreram alguma forma de discriminacao, 46,3% ouviram comentarios negativos
no ambiente social e 41% foram recriminados pela prépria familia. (Costa, 2019). Pode-se
perceber a realidade que vivenciam acerca do estigma social a partir da fala desta participante:
“Sim, olhares tortos e muita conversa alheia.” (Esmeralda).

Enguanto isso, Pérola trouxe seu relato de discriminacdo no ambito familiar, sua filha
de 22 anos a acusa por ter engravidado “neste estado”, termo em que se refere a condicao da
mae.

Reforcando os dados estatisticos sobre a discriminacao contra quem vive com HIV ou
com AIDS, as participantes que tem a sua sorologia revelada relatam ter sofrido algum tipo de
estigma, para além disso, Ametista e Rubi relataram que preferiram deixar em sigilo, seja por
medo dos ataques, ou por morar em cidade pequena, em gque costumeiramente 0s moradores
se conhecem e consequentemente haveriam comentarios acerca da sua soropositividade.

Os relatos individuais de Esmeralda, Ametista, Rubi e Pérola, destacam a variedade de
contextos em que o estigma se manifesta: desde olhares tortos e comentarios sociais negativos
até acusacOes dentro do ambito familiar. A escolha de manter a soropositividade em sigilo,
expressa por Ametista e Rubi, ilustra a prevaléncia do medo das consequéncias sociais em
ambientes pequenos e proximos. Ja a acusacao direta, expressa pela filha de Pérola, evidencia
a persisténcia de preconceitos arraigados e reflete a necessidade urgente de conscientizacdo

para combater o estigma associado ao HIV.
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PERCEPCAO SOBRE ASSISTENCIA RECEBIDA NO PRE NATAL

Nesta categoria serdo apresentados e descritos os efeitos positivos do acompanhamento e
tratamento realizado com as participantes ao longo do pré-natal no servico especializado em
questdo, CAAV em Vitoria da Conquista - BA.

“Acolhida pela equipe, nem parece que tenho HIV.” (Ametista)
“Muito bom, todo cuidado necessario [...]” (Esmeralda)

Estas falas revelam o contentamento das pacientes ao terem recebido um tratamento
adequado e o acolhimento necessario por parte da equipe multidisciplinar da unidade em que
estdo recebendo o acompanhamento da gestagdo. De acordo com Livramento et al., (2019), a
qualidade da experiéncia durante o pré-natal para as gestantes é influenciada pela construcao
de uma relacdo positiva entre profissionais de satde e usuérias.

“Me senti mais a vontade no servigo especializado do que no pré-natal na Atencao Basica, esse
suporte da forca de querer voltar, me senti muito acolhida.” (Rubi)

Nesse trecho, a paciente destaca a relacdo entre o atendimento prestado no CAAV e a
sua motivacao para retornar ao tratamento, reforcando a importancia da atencdo individualizada
a cada gestante que inicia seu atendimento, visto que, existe a dificuldade de acesso a esse
atendimento especializado, pois algumas pacientes precisam se locomover de um municipio
para outro, e devido a condicGes socioeconémicas, especialmente, enfrentam problemas para
conseguir estar presente em todas as consultas e assim, garantir um tratamento adequado.

Portanto, a assisténcia durante o pré-natal ndo deve se limitar a realizacdo de consultas
e solicitacdo de exames, mas também priorizar o acolhimento e o reconhecimento das
necessidades das gestantes, promovendo o estabelecimento de vinculos solidos entre

profissionais de salde e pacientes. (Livramento et al., 2019).

CONHECIMENTO SOBRE POLITICAS PUBLICAS PARA AS MULHERES
SOROPOSITIVAS PARA HIV NO CICLO GRAVIDICO-PUERPERAL

Assim como o conhecimento acerca das limitagfes que perpassam gestacdo e puerpério
de uma mde soropositiva para HIV ndo é transmitido plena e amplamente para a populagdo em
geral, as informagdes sobre os direitos dessa mae e desse filho, bem como, as politicas publicas
existentes para eles, também ndo sdo propagadas da maneira correta.

“Nao conhego as politicas e nem os direitos. ” (Pérola).

Pérola, assim como todas as demais participantes, ndo tinha ciéncia de seus direitos e
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se emocionou ao receber esclarecimentos.

Portanto, vale ressaltar que a Portaria GM/MS n.° 2.313, de 19 de dezembro de 2002,
determina a distribuicdo obrigatoria, pelo Sistema Unico de Satde (SUS), de formula infantil
para filhos de maes portadoras de HIV/Aids. Além disso, desde o ano de 1996, o Brasil
disponibiliza de forma gratuita os antirretrovirais (ARV) para todas as gestantes que vivem com
o0 virus HIV em tratamento. (Brasil, 2022).

CONSIDERAGCOES FINAIS

Em sintese, para entender quais os impactos psicoldgicos enfrentados por essas
mulheres soropositivas para HIV no ciclo gravidico puerperal, foi desenvolvido um
questionario, o qual foi aplicado pela coordenacdo do Centro de Atengdo e Apoio a Vida Dr.
David Capistrano Filho (CAAV), local onde mulheres soropositivas para HIV sdo atendidas e
recebem toda orientacéo e tratamento necessario durante o ciclo gravidico-puerperal , diante do
exposto, é correto afirmar que: Durante o tratamento recebido foi possivel perceber que as
entrevistadas em questdo, se sentem acolhidas neste ambiente de tratamento especializado e séo
orientadas quanto aos cuidados durante a gestacéo, via de parto e puerpério.

Contudo, notou-se a necessidade de se trazer beneficios para as gestantes, parturientes
e lactantes, que sdo impactadas pela situacdo que vivenciam, sendo positivas para o HIV,
trazendo as mesmas a possibilidade de acesso a orientacao devida através da pesquisa realizada.
Assim como, foi destacado a implicacdo social em geral, com a pretensdo de diminuir o
preconceito que essas maes sofrem perante a sociedade, dando enfoque ao ato da nao
amamentacdo e estimulando a conscientizacdo de toda a sociedade, especialmente em relacao
a necessidade de atencdo e cuidado para essa coletividade de maneira mais humana.

Entretanto, foi relatado que é sofrido grande preconceito por parte da sociedade, até
mesmo da propria familia dessas maes, o que implica diretamente em sua satde mental e faz
com que tenham ainda mais receio de buscar o tratamento adequado, pois se sentem
envergonhadas, a estigmatizagdo pode produzir o que Goffman ( 1998) chama de “ deterioragdo
de identidade”, considerando o assujeitamento desses individuos as respostas de culpabilizacéo
e exclusdo a partir do contagio por HIV.

Ademais, foi possivel observar que os principais desafios enfrentados por tais mulheres
durante todo o processo da gestacdo e lactacdo sejam de fato: o julgamento social, 0 medo da
transmissdo vertical (da mae para o filho), em conjunto com a tristeza de ndo ser possivel a

amamentacdo, que é um momento importante entre o elo mée e filho, e principalmente a falta
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de conhecimento das politicas publicas, sendo carentes de informac6es e esclarecimentos sobre
os direitos e beneficios garantidos as mées soropositivas para HIV e seus bebés, bem como, a
disponibilizacéo de formula para garantir a alimentago do recém nascido até o 6° més de vida,
ja que a restricdo a amamentacgdo é recomendada.

A pesquisa mostrou a importancia em esclarecer e orientar a populacdo sobre a
importancia do dialogo entre os parceiros e a necessidade do autocuidado nas rela¢fes sexuais,
sobretudo, em relacionamentos estaveis, conscientizando e favorecendo o uso do preservativo,
ndo somente como método contracepctivo, mas também como medida de protecdo a infeccbes
sexualmente transmissiveis, como o HIV.

Percebeu-se com esses achados que a melhor forma de disseminar conhecimentos,
informacGes e desmistificacbes acerca da transmisséo vertical do HIV e reduzir seu impacto
negativo com mulheres gestantes ou em puerpério € através de acdes educativas. As equipes de
Atencdo Baésica, em suma, a Estratégia da Saude da Familia ou Equipe de Atendimento
Especializado, desempenham um papel importante no que diz respeito a esse trabalho
educativo.

A educacdo para a saude torna-se mais potente com a parceria entre equipes de salde,
escolas e comunidades sociais na realizacdo de atividades educativas voltadas a promocéo da
satde na prevencdo do HIV e demais IST'S, onde pode ser possivel preparar as mulheres
como agentes multiplicadores de informacgdes educativas em seu lar e com demais familiares.
Com a preocupacdo voltada a sua propria sadde, a mulher pode transmitir os conhecimentos
adquiridos em acdes educativas ampliando e transformando a comunidade. O empoderamento
feminino, é um valioso instrumento de transformacéo social em um contexto onde vé-se que é
fundamental desconstruir o padrdo hegeménico masculino.

Este estudo traz contribuicbes para o conhecimento cientifico, bem como, para a
populacdo em geral, sobretudo, acerca da relevancia dos resultados sobre as politicas pablicas

voltadas as mulheres gravidas ou puérperas soropositivas.
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