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Resumo

Introducdo: O virus da imunodeficiéncia humana leva a sindrome da imunodeficiéncia
adquirida, representando uma séria preocupagdo de satde publica. Sem tratamento, as pessoas
vivendo com o virus sofrem danos significativos no sistema imunoldgico. Objetivo: Tracar perfil
clinico e epidemiolégico das criancas vivendo com o virus da imunodeficiéncia humana. Método:
Trata-se de estudo quantitativo retrospectivo realizado em um hospital de referéncia em doencas
infectocontagiosas no Piaui. Foram analisados mais de 1300 prontuérios de pacientes com virus
da imunodeficiéncia humana, resultando em uma amostra de 16. Resultados e Discussdo: O
estudo examinou criangas soropositivas, revelando que o nimero de meninas superou o de
meninos, com a maioria tendo menos de 6 anos. A dificuldade na obtenc&o de informacGes sobre
escolaridade foi evidente, com muitos prontuarios incompletos, mas o ensino fundamental foi
predominante. A transmissdo vertical foi a principal forma de contagio. As internaces ocorreram
por Vvérias patologias, principalmente respiratorias e gastrointestinais, com meninas apresentando
maior tempo de internacdo. A maioria dos diagndsticos foi em 2019. Conclusdo: Os casos
identificados na analise podem ter sido reduzidos devido a diversos fatores, como a diminui¢do
real de criancas infectadas, a boa adesdo ao tratamento e o foco em apenas um hospital. Os
participantes do estudo apresentaram maior sobrevida devido ao diagndstico precoce e a adesao
ao tratamento.

Palavras-chave: Soroprevaléncia de HIV; Salde Materno-Infantil; Monitoramento
Epidemiolégico; Coinfeccao.

ABSTRACT

Introducdo: O virus da imunodeficiéncia humana leva a sindrome da imunodeficiéncia
adquirida, representando uma séria preocupagdo de satde publica. Sem tratamento, as pessoas
vivem com o virus que sofrem danos no sistema imunoldgico. Objetivo: Tracar perfil clinico e
epidemioldgico das criangas vivendo com o virus da imunodeficiéncia humana. Método: Trata-
se de estudo quantitativo retrospectivo realizado em um hospital de referéncia em doencas
infectocontagiosas no Piaui. Foram analisados mais de 1300 prontuarios de pacientes com virus
da imunodeficiéncia humana, resultando em uma amostra de 16. Resultados e Discussdo: O
estudo examinou criangas soropositivas, revelando que o nimero de meninas superou o de
meninos, com a maioria tendo menos de 6 anos. A dificuldade na obtencéo de informacGes sobre
escolaridade foi evidente, com muitos prontuarios incompletos, mas o ensino fundamental foi
predominante. A transmissao vertical foi a principal forma de contagio. As internaces ocorreram
por vérias patologias, principalmente respiratérias e gastrointestinais, com meninas apresentando
maior ritmo de internagdo. A maioria dos diagndsticos foi em 2019. Conclusdo: Os casos
identificados na anélise podem ter sido reduzidos devido a diversos fatores, como a diminuigdo
real de criancas infectadas, a boa adesdo ao tratamento e o foco em apenas um hospital. Os
participantes do estudo apresentaram maior sobrevida devido ao diagndstico precoce e a adesao
ao tratamento.

Keywords: HIV seroprevalence; Maternal and Child Health; Epidemiological Monitoring;
Coinfection.

RESUMEN

Introduccion: El virus de la inmunodeficiencia humana presenta el sindrome de
inmunodeficiencia adquirida, representando una seria preocupacion de salud publica. Sem
tratamento, as pessoas vivendo com o virus sofrem danos significants no sistema imunolégico.
Obijetivo: Tracar perfil clinico y epidemiolégico de los nifios que viven con el virus de la
inmunodeficiencia humana. Método: Trata-se de estudio cuantitativo retrospectivo realizado en
un hospital de referencia en doencas infectocontagiosas no Piaui. Foram analisados mais de 1300
prontudrios de pacientes com virus da imunodeficiéncia humana, resultando em uma amostra de
16. Resultados e Discussdo: O estudo examinou criangas soropositivas, revelando que o nimero
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de meninas superou o de meninos, com a maioria tendo menos de 6 afios. La dificultad de obtener
informacién sobre escolaridad es evidente, con muchos prontuérios incompletos, pero el
aprendizaje es fundamental. La transmision vertical es la forma principal de contacto. As
internagBes ocorreram por Varias patologias, principalmente respiratorias y gastrointestinales,
com meninas apresentando maior tempo de internac¢do. A maioria dos diagnosticos foi em 2019.
Conclusion: Los casos identificados na anélisis pueden ser reduzidos debido a diversos factores,
como a disminucién real de nifios infectados, a boa adeséo ao tratamento y o foco em apenas un
hospital. Los participantes del estudio apresentaram maior sobrevida devido ao diagndstico
precoce e a adesdo ao tratamento.

Palabras clave: seroprevalencia del VIH; Salud Materno Infantil; Vigilancia Epidemiolégica;

Coinfeccion.

1 Introducéo

O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) pode levar a sindrome da
imunodeficiéncia adquirida (AIDS), sendo um grave problema de satde publica. Sem
tratamento, as Pessoas Vivendo com HIV/AIDS (PVHA) enfrentam sérios danos ao
sistema imunologico, destruindo células-chave, como macréfagos e linfocitos T CD4+.
Os primeiros casos de HIV apareceram na Africa em 1945 e se espalharam pelo mundo,
com cerca de 39 milhdes de PVHA hoje. No Brasil, entre 2007 e junho de 2021, foram
registrados 381. 793 novos casos (Dartora et al., 2017; Brasil, 2022).

Sem delonga, o Brasil vem distribuindo a Terapia Antirretroviral (TARV)
gratuitamente desde 1996, objetivando reduzir a taxa de mortalidade e aumentar a
expectativa de vida das pessoas vivendo com HIV/AIDS (PVHA). A adesdo ao
tratamento diminui o risco de desenvolver infeccdes oportunistas e a transmissao do virus.
Estima-se que 29,8 milhdes estdo em tratamento, evitando 20,8 milhdes de mortes nos
ultimos 30 anos. O virus € primordialmente transmitido sexualmente e de mae para filho
na transmissao vertical (Junior, 2020; UNAIDS, 2023).

Os relatos de criancas com virus da imunodeficiéncia humana comegaram em
1980, principalmente por transmissao perinatal. No Nordeste, especialmente no Ceara, o
perfil do virus nas criangas é semelhante ao nacional. Aproximadamente 85% dos casos
em menores de 13 anos vém da transmissao vertical. O aumento de mulheres em idade
fértil vivendo com o virus é responsavel pelo acréscimo do nimero de casos de
transmisséo vertical e consequente aumento de criancas vivendo com o virus. Dessa
forma, despertou na aluna o interesse em pesquisar, qual o perfil de criangas vivendo com

HIV. Nos ultimos dez anos, a taxa de detec¢do em gestantes soropositivas aumentou em



Ribeiro Carvalho et al., 2025
Revista Piauiense de Enfermagem - REPEn / UESPI

30,3%, passando de 2,1 para 2,7 casos por mil nascimentos. Isso aumenta o risco de
transmisséo, a menos que a mae use corretamente a terapia antirretroviral (Morais, 2005;
Brasil, 2022)

Entre 1985 e 2016, o Brasil notificou 22. 234 casos de criancas vivendo com o
virus. Na regido Nordeste, foram 4. 314 casos, Pernambuco apresentando o maior
namero. O diagndstico pode ser feito em trés fases, variando na gravidade e tempo de
vida das criancas afetadas. (Martins, 2020; Brasil, 2018).

Considerando o exposto, esse artigo tem como objetivo tracar o perfil
epidemioldgico e clinico de criangas vivendo com HIV, estimar o nimero de criangas
internadas, descrever o perfil das criangas internadas que vivem com HIV, atendidas em
um hospital de referéncia no estado do Piaui. Identificar essas criangas aponta falhas na

assisténcia materno-infantil e pode ajudar na cria¢do de politicas publicas mais inclusivas

2 Métodos

Trata-se de uma pesquisa que possui uma abordagem quantitativa, coorte
retrospectiva, natureza descritiva. O presente estudo atende as normas para a realizacao
de pesquisa em seres humanos, de acordo com a Resolucdo 466/2012, do Conselho
Nacional de Satde de 12/12/2012. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da
Pesquisa — CEP/UESPI, com CAAE n° 76844524.1.0000.5209, conforme parecer n°
6.617.175 de 18 de janeiro de 2024. Para garantir os aspectos éticos da pesquisa para 0
acesso aos dados, foi apresentado o Termo de Compromisso de Utilizacdo de Dados
(TCUD) e a dispensa do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) que foi
assinado e apresentado antes da coleta de dados, que foram obtidos por meio dos
prontuérios no arquivo do Instituto de Doencas Tropicais Natan Portela.

Neste contexto, o presente estudo analisou dados secundarios de pacientes
vivendo com HIV internados entre 2017 e 2023, encontrando 1300 prontuarios. A
amostra incluiu 16 criancas, de 0 a 12 anos, com pelo menos uma internacao registrada e
diagnostico confirmado de HIV. Foram excluidos prontuarios incompletos e pacientes
acima de 12 anos. As variaveis analisadas incluiram sexo, idade, municipio de residéncia,
escolaridade, comorbidades e tempo de hospitalizagéo.

A coleta de dados foi realizada entre margo e abril de 2024, com base em

prontuarios do Servico de Arquivo Médico e Estatistico. Utilizou-se um formulério
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adaptado para avaliar aspectos clinicos e epidemiologicos de criangas internadas entre
2017 e 2023. A andlise foi quantitativa e descritiva, classificando criancas por faixa etéria,
sexo, procedéncia e comorbidades, com dados armazenado e processados no Microsoft

Excel, STATA 10 e para a realizacao dos graficos utilizados o GraphPad Prism.

3 Resultados

Foram identificados e analisados 1.300 prontudrios de pacientes internados com
diagnostico positivo para virus da imunodeficiéncia humana entre 2017 e 2023, com foco
particular em 16 pacientes com idade inferior a 12 anos. E relevante mencionar que essas
criancas foram hospitalizadas repetidamente, mas a analise focou na internacdo mais

recente de cada um.

Gréfico 1 - Distribuicdo de criangas vivendo com HIV por idade e sexo, localizados em
prontudrios atendidos junto ao Instituto de Doencas Tropicais Natan Portela, de 2017 a
2023. Teresina, 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2024)

O numero total de criancas do sexo feminino foi superior ao nimero de criancas
do sexo masculino. Houve uma repeticdo de criancas de ambos 0s sexos com idade entre
5 e 10 anos. A maior idade observada entre as criancas foi de 11 anos. No Grafico 2,

contém informacdes sobre o tempo de hospitalizagdo dessas criangas.
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Grafico 2 - Distribuicdo de criancas vivendo com HIV por tempo de internagdo (em
dias) e sexo, localizados em prontuérios atendidos junto ao Instituto de Doengas
Tropicais Natan Portela, de 2017 a 2023. Teresina, 2024.

40- 10
™
304
g ? "m_=
g 20- ° —_—
N ==
101 -
° ]
-
0 T T
O O
& <
Resultados

Fonte: Dados da pesquisa (2024)

A andlise do tempo de internacdo de criangas com HIV, tendo em vista o sexo,
as criangas do sexo feminino tiveram um maior tempo de internacdo. O tempo maximo
de internacdo registrado foi de aproximadamente 37 dias. O sexo masculino apresentou
um namero de internagdes inferior em relacdo ao sexo feminino. Além disso, o tempo de
internacao foi, geralmente, menor. O Gréfico 3, apresenta dados a respeito do grau de

escolaridade dessas criancas.
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Grafico 3 - Distribuicdo de criangas vivendo com HIV segundo grau de escolaridade,
localizados em prontuérios atendidos junto ao Instituto de Doengas Tropicais Natan
Portela, de 2017 a 2023. Teresina, 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2024)

A distribuicdo das criancas em relacdo ao nivel de escolaridade revela alguns
desafios significativos, foi observada uma grande dificuldade na obtencédo de informacdes
precisas sobre o nivel de escolaridade das criancas, isso deve-se principalmente ao fato
de que, por serem criancas, as informacdes nem sempre foram preenchidas corretamente
nos prontuérios. As vezes, os dados sobre escolaridade foram encontrados apenas nas
evolucdes de enfermagem. Um ndmero significativo de criancas ndo teve seu grau de
escolaridade identificado, pois estava ausente em muitos casos, entre as criangas cuja
escolaridade foi identificada, foram encontrados: 5 criangas no ensino fundamental, 2
criangas no pré-escolar.

No Grafico 4, enuncia uma distribuigdo dessas criangas de acordo com a data de

diagnostico.
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Graéfico 4 - Distribuicdo de criancas vivendo com HIV segundo ano de diagnostico do
HIV, localizados em prontuarios atendidos junto ao Instituto de Doencas Tropicais
Natan Portela, de 2017 a 2023. Teresina, 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2024)

As criangas contrairam o virus, principalmente, através da transmissao vertical,

ou seja, de mée para filho, durante a gestacdo, o parto ou a amamentacdo. Vale salientar

que foi possivel encontrar casos de criancas onde o diagndstico s foi fechado na

instituicdo apds o descarte de outras patologias. A analise dos prontuarios permite a

contagem das criancas de acordo com o ano de diagnéstico do HIV. Em 2019, houve um

aumento significativo no nudmero de casos diagnosticados. Em 2016, foram

diagnosticadas 3 criancas, ignoradas 2 criancas cujo ano de diagnéstico ndo foi possivel

identificar nos prontuarios. O Grafico 5, exibe as comorbidades presentes no momento

da internagéo dessas criangas.
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Grafico 5 - Distribuicdo de criangas vivendo com HIV segundo comorbidades presentes
no momento da internacdo, localizados em prontuarios atendidos junto ao Instituto de
Doencas Tropicais Natan Portela, de 2017 a 2023. Teresina, 2024.
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Fonte: Dados da pesquisa (2024)

O HIV compromete o sistema imunolégico, tornando as criancas mais vulneraveis
a infecgdes e outras patologias. As internagdes foram motivadas por diversas patologias,
com destaque para as do sistema respiratério e gastrointestinal. Ademais, vale salientar
que essas criangas apresentavam mais de uma patologia significativa para internacéo e ao
longo da internacdo acabaram descobrindo outros problemas. O Grafico 6 apresenta a

distribuicdo das criangas de acordo com sua cidade de origem.

4 Discussao

O presente estudo indicou uma maior prevaléncia de meninas vivendo com HIV,
fendmeno possivelmente relacionado a elevada mortalidade entre meninos com menos de
14 anos. Dados do boletim epidemiol6gico do Ministério da Saude de 2020 corroboram

essa tendéncia, evidenciando um predominio feminino na faixa etaria abaixo de 15 anos.



Ribeiro Carvalho et al., 2025
Revista Piauiense de Enfermagem - REPEn / UESPI

Pesquisa realizada no Parand, com criangas de 0 a 12 anos, também confirmou essa
dominacdo do sexo feminino. Adicionalmente, investigagdes no sul da Bahia e na regiéo
Nordeste entre 1985 e 2016 identificaram um numero significativo de novas infeccdes,
especialmente entre criancas de 1 a 4 anos (Silva et al., 2017; Santos et al., 2020; Brasil,
2021; Marca et al., 2022).

O Gréfico 2 mostra que o nimero de criancas internadas com HIV neste estudo
€ menor do que em outras pesquisas sobre criangas com o virus. Essa diferenca ocorre
devido a metodologia: outros estudos usam dados de diagndstico, enquanto este se baseia
em internacOes hospitalares. A média de internacdo para criancas até 13 anos foi de 8,7
dias, com mais meninas. O diagndstico cedo e o tratamento sdo importantes para a vida
das criancgas, pois reduzem infecgOes, internaces e mortalidade. Entre 2018 e 2023,
houve reducdo nas internacdes, especialmente para criancas de 5 a 14 anos. Criancas
menores de 5 anos sdo mais propensas a internacdes, devido a um sistema imunolégico
fraco e outros fatores (Nunes et al., 2015; Pina et al., 2020; Duarte, 2022; Marca et al.,
2022).

A representacdo PVHIV mudou ao longo dos anos, com mais mulheres em idade
fértil, o que pode resultar em mais criancas adquirindo o virus. A literatura relaciona a
baixa escolaridade e a condi¢do socioecondmica ao aumento do HIV. A expectativa de
vida para criangas com o virus aumenta com a adesdo a TARV, tornando essencial sua
inclusdo na escola. O estudo revelou que muitas criangas tém seu grau de escolaridade
desconhecido na internacdo. Criancas em fase pré-escolar com HIV muitas vezes
enfrentam dificuldades em interacGes sociais e desenvolvimento escolar, devido a
internacdes frequentes. O boletim epidemiolégico de 2022 destaca que muitos tém
escolaridade desconhecida, reforcando a necessidade de aproximacdo entre escolas e
familias. Esse vinculo é importante para o desenvolvimento intelectual, afetivo e social,
e a participacdo das familias é fundamental para o sucesso educacional (Buczynski, 2007;
Macédo et al., 2020; Freitas; Cavalcante 2021; Brasil, 2022).

A andlise da evolugdo do nimero de casos de HIV na populacdo infantil em
Maringa, Parana, mostra um aumento a partir de 2011, com os picos registrados em 2016
e 2019. O boletim epidemiologico relata um crescimento na taxa de deteccéo de nascidos
Vivos nesse periodo, o que se alinha com o aumento de casos observados. No entanto,
houve uma queda no numero de criangas diagnosticadas com HIV coincidente com o
inicio da pandemia de COVID-19, que provavelmente dificultou a realizacdo de exames

essenciais. Além disso, a redugdo no nimero de nascimentos durante a pandemia pode
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ter afetado a notificacdo de novos casos, levando a uma aparente estabilizacao a partir de
2020 (Noronha et al., 2020; Adelman et al., 2023; Silva, 2022; Brasil, 2022).

O SUS é um sistema de salde referéncia no Brasil, especialmente no tratamento
de PVHA e Hepatites C. A Constituicdo de 1988 garante que a salde é um direito de
todos e uma responsabilidade do Estado. Os trés principios do SUS sdo universalidade,
equidade e integridade. A universalidade assegura acesso gratuito a todos os servicos de
salde, a equidade respeita a situagdo de cada individuo e a integridade garante
atendimento conforme as necessidades do paciente. O sistema oferece atendimento de
emergéncia em todo o pais, permitindo que cidaddos de diferentes estados tenham acesso
a cuidados de saude em urgéncias (Baroni, 2018).

O SUS é descentralizado, atribuindo aos estados e municipios a responsabilidade
pelo cuidado de suas comunidades. O financiamento € regulado pela Lei Complementar
n. 141/2012, e cada municipio deve arcar com 0s custos dos pacientes que ndo foram
regulados. A regulacdo garante acesso a servigos de salde especializados, especialmente
para criangas do Piaui, que podem necessitar de parcerias para manter o atendimento
devido a baixa demanda local. A literatura destaca a necessidade de acompanhamento
continuo para PVHA (Brasil, 2012; Brasil, 2018).

A literatura revela um aumento nas internagdes de pessoas vivendo com o virus,
impulsionado por diversos fatores. As interagfes entre medicamentos podem elevar o
risco de toxicidade e até mesmo a anulacdo de um farmaco uma vez que pacientes muitas
vezes utilizam medicamentos além da terapia antirretroviral (TARV). Em resposta, a
Comissdo Intergestores Bipartite ofereceu medicamentos para condi¢Ges oportunistas e
comorbidades (SESAPI, 2014, Santos et al., 2020).

Um estudo focado em criangas atendidas em pronto-socorro destacou aquelas
com sintomas de infeccdo respiratoria, problemas gastrointestinais e neuroldgicos,
corroborando com dados que mostram a internagéo, principalmente pela gravidade desses
sintomas. Essa populagdo apresenta um sistema imunoldgico comprometido, resultando
em um aumento na severidade de problemas respiratorios, levando frequentemente a
insuficiéncia respiratoria (Romero et al., 2022).

A relacdo dos problemas intestinais presente com maior frequéncia em PVHA, de
acordo com a literatura é devido a supresséo do sistema imunolégico intestinal causado
pelo virus, ele também afeta a permeabilidade e a translocagdo microbiota, possibilitando
entdo que o paciente se torne mais suscetivel a infec¢do oportunista. Mais ou menos 90%

da populagdo infantil que vive com o virus com o avango da doenca apresenta diarreia,

10
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enteropatia, que pode ser ocasionado por meio do agente viral ou doengas oportunistas,

consequéncia do comprometimento imunoldgico secundéario (Leite et al., 2006).

5 Conclusao

O ntmero de casos identificados foi menor do que o esperado em comparagao a

estudos anteriores, indicando uma falha na assisténcia materno-infantil que favoreceu a

transmisséo. Essa reducdo pode ser devido a fatores como menos criancgas infectadas ou

boa adesdo ao tratamento. Os avancos nas Ultimas décadas transformaram a infeccdo de

letal para cronica, mas ainda é necessario tratamento precoce. No Piaui, a maioria das

criangas soropositivas internadas eram meninas menores de 10 anos, com principais

infecgbes respiratorias e gastrointestinais. E importante que profissionais e familiares

reconhegam o impacto negativo das internagdes. O estudo teve limitagdes, como falta de

informacdes nos prontuarios e apenas o hospital para a realizacao do estudo. Portanto, é

importante salientar que mulheres gravidas sejam testadas no pré-natal.
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