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Resumo

Introducao: Criangas e adolescentes vivendo com HIV vivenciam ndo apenas uma condi¢do incurdvel, mas também
o estigma e exclusdo social, além de outras vulnerabilidades que fazem parte naturalmente da infincia e
adolescéncia. A pesquisa teve como objetivo descrever e analisar a assisténcia de enfermagem as criancas e
adolescentes vivendo com HIV nos cendrios de satide. Metodologia: Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura. Utilizaram-se cinco bases de dados eletronicas (MEDLINE, Embase, LILACS, Web of Science e
SciELO). Foram definidos como critérios de inclusdo: Artigos em portugués, inglés ou espanhol, no periodo de 2016
a 2021, disponiveis na integra, com abordagem metodolégica do tipo qualitativa. Foram dispensadas outras revisdes
integrativas ou sistemadticas e artigos de abordagem quantitativa. Foi realizada a andlise através do instrumento
Critical Appraisal Skills Programme (CASP). Resultados: Foram encontrados seis artigos, sendo cinco em inglés e
um em portugués. Os locais de publicagdes foram Africa do Sul, Africa Ocidental, Brasil e Estados Unidos da
América. Cinco artigos dos seis artigos incluidos tiveram a maior classifica¢do, sendo definidos como nivel A, que
representa boa qualidade metodoldgica e risco de viés reduzido. Discussao: Os enfermeiros sdo os primeiros
profissionais de satide a estarem em contato com os pacientes com HIV e suas familias, podem atuar diretamente na
assisténcia em servigos pedidtricos e manejar a transi¢ao para servigos direcionados para adultos. Conclusdo: Ainda
existe uma escassez de estudos que abordam as perspectivas dos profissionais de enfermagem, suas dificuldades e
facilidades no atendimento a criangas e adolescentes com HIV.

Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem; Pediatria; Crianca; Adolescente; HIV.

Abstract

Introduction: Children and adolescents with HIV experience not only an incurable condition, but also stigma and
social exclusion, in addition to other vulnerabilities that are a natural part of childhood and adolescence. The research
aimed to describe and analyze nursing care for children and adolescents living with HIV in health settings.
Methodology: This is an integrative literature review. Five electronic databases were used (MEDLINE, Embase,
LILACS, Web of Science and SciELO). The following inclusion criteria were defined: Articles in Portuguese, English
or Spanish, from 2016 to 2021, fully available, with a qualitative methodological approach. Other integrative or
systematic reviews and articles with a quantitative approach were waived. The analysis was performed using the
Critical Appraisal Skills Program (CASP) instrument. Results: Six articles were found, five in English and one in
Portuguese. Publication locations were South Africa, West Africa, Brazil and the United States of America. Five
articles of the six articles included had the highest classification, being defined as level A, which represents good
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methodological quality and reduced risk of bias. Discussion: Nurses are the first health professionals to be in contact
with HIV patients and their families, they can act directly in the assistance in pediatric services and manage the
transition to services aimed at adults. Conclusion: There is still a lack of studies that address the perspectives of
nursing professionals, their difficulties and facilities in caring for children and adolescents with HIV.

Keywords: Nursing Care; Pediatrics; Child; Adolescent; HIV.

Resumen

Introduccion: Los nifios y adolescentes con VIH experimentan no solo una condicién incurable, sino también estigma
y exclusion social, ademads de otras vulnerabilidades que son parte natural de la nifiez y la adolescencia. La
investigacién tuvo como objetivo describir y analizar la atencién de enfermeria a nifios y adolescentes que viven con el
VIH en entornos de salud. Metodologia: Esta es una revision integrativa de la literatura. Se utilizaron cinco bases de
datos electronicas (MEDLINE, Embase, LILACS, Web of Science y SciELO). Se definieron los siguientes criterios de
inclusion: Articulos en portugués, inglés o espaiiol, de 2016 a 2021, disponibles en su totalidad, con enfoque
metodoldgico cualitativo. Se prescindié de otras revisiones integradoras o sistemadticas y articulos con enfoque
cuantitativo. El andlisis se realiz6 utilizando el instrumento Critical Appraisal Skills Program (CASP). Resultados: Se
encontraron seis articulos, cinco en inglés y uno en portugués. Los lugares de publicacion fueron Sudafrica, Africa
Occidental, Brasil y los Estados Unidos de América. Cinco articulos de los seis incluidos tuvieron la clasificacion mas
alta, siendo definidos como nivel A, lo que representa buena calidad metodolégica y reducido riesgo de sesgo.
Discusion: Las enfermeras son los primeros profesionales de la salud en estar en contacto con los pacientes con VIH y
sus familias, pueden actuar directamente en la asistencia en los servicios de pediatria y gestionar la transicién a los
servicios dirigidos a adultos. Conclusion: Atn hay escasez de estudios que aborden las perspectivas de los
profesionales de enfermeria, sus dificultades y facilidades en el cuidado de nifios y adolescentes con VIH.

Palabras clave: Atencion de Enfermeria; Pediatria; Nifio; Adolescente; VIH.

1. Introducio
O virus da imunodeficiéncia humana (HIV) faz parte da familia Retroviridae e infecta predominantemente os linfécitos
CD4, que sdo células responsdveis pela defesa imunoldgica. Com o passar do tempo, sem o devido tratamento com farmacos
antirretrovirais, o virus compromete o sistema imunolégico e a pessoa se torna vulnerdvel as doencas oportunistas, este € o
estagio conhecido como aids (Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida). Dentre as infec¢des comuns ao paciente em estigio da
aids, pode-se destacar: as pneumonias bacterianas, infec¢des virais pelos virus herpes-zoster, citomegalovirus e hepatite Be C e
as infecgdes flingicas como a candidiase esofagiana. Além disso, também é comum o surgimento de alguns tipos de neoplasias

como o sarcoma de Kaposi e o cancer de colo de ttero. (Korsman, 2021).

Em 1977, nos Estados Unidos, surgiram os primeiros casos de HIV, na época a condicéo foi considerada uma forma rara
de cancer. No mesmo ano também foram registrados casos no Haiti e Africa Central, porém apenas em 1981 a doenca foi definida
como aids (também chamada de sida). Como as primeiras vitimas registradas eram homossexuais a epidemia global ficou
conhecida como “cancer gay”, refor¢ando ainda mais o preconceito contra homossexuais. Em 1982 foi confirmado o primeiro
caso de aids no Brasil e a identifica¢do da transmissao por transfusdo sanguinea. Ocorreu entdo a ado¢do tempordria do termo
“Doenca dos 5 H” sendo este grupo definido como: Homossexuais, Hemofilicos, Haitianos, Heroindmanos (usuarios de heroina

injetavel) e Hookers (profissionais do sexo em inglés) (Globo, 2014; Fiocruz, 2007).

Nas ultimas trés décadas, as formas de tratamento, as estratégias de prevencao e o manejo clinico do HIV e da aids
evoluiram conforme as descobertas cientificas. A aids costumava ser associada exclusivamente a grupos de risco especificos,
conforme foram descritos os “SH”, porém, essa concep¢do foi modificada conforme a propagagdo do HIV no mundo, que passou
a atingir pessoas de todas as faixas etdrias e grupos distintos, inclusive criangas e adolescentes. Apesar da mudanca a respeito dos
grupos atingidos, as situagdes ligadas ao preconceito e ao estigma social ainda permanecem, assim como, a alta incidéncia de

casos.

No ano de 2020, foi registrado o ndmero de 37,6 milhdes de pessoas vivendo com HIV no mundo. Destes, 1,5 milhdes
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foram infectadas recentemente. (UNAIDS, 2021). Estima-se que cerca de 920 mil pessoas vivam com HIV no Brasil (Brasil,

2020).

De 2007 até junho de 2021, foram notificados no Sistema de Informacao de Agravos de Notificagdo (Sinan) 381.793
casos de infec¢@o pelo HIV no Brasil. Segundo o boletim epidemiolégico HIV/Aids 2021 a subnotificacdo de casos no Sinan leva
a falta de informagdes importantes no que diz a respeito a epidemiologia. H4 lacunas, por exemplo, no nimero total de casos, nos

dados sobre os comportamentos e vulnerabilidades das pessoas vivendo com HIV (PVHIV) (Brasil, 2021).

1.1 Criancas e adolescentes vivendo com HIV

Estima-se que existam 1,7 milhdes de criancas e adolescentes até 14 anos vivendo com HIV no mundo (UNAIDS,
2021). Segundo o boletim epidemiolégico HIV/Aids 2021, no Brasil em 2020 entre as PVHIV menores de 13 anos, a maioria dos
casos (77,9%) teve como via de infec¢do a transmissdo vertical, ou seja, da mae para o filho durante a gestacdo, parto ou
amamentagdo. Em dez anos houve um aumento de 30,3% na taxa de detec¢do de HIV em gestantes. Em 2010, registraram-se 2,1
casos/mil nascidos vivos e, em 2020, essa taxa passou para 2,7/mil nascidos vivos. Esse aumento se deve, em parte, pelo
fortalecimento das estratégias de diagndstico no pré-natal e pela melhoria na prevencdo da transmissao vertical do HIV (Brasil,

2021).

Nas ultimas quatro décadas, com o aumento da eficdcia dos medicamentos antirretrovirais, como a zidovudina, o HIV
neonatal foi sendo eliminado dos paises de alta renda. Entretanto, nos paises da Africa Subsaariana e da Asia, a preveng¢io do HIV
neonatal segue sendo insuficiente e, devido a falhas na implementagdo dos programas de prevencdo da transmissao vertical,
milhares de recém-nascidos acabam infectados pelo HIV. A cada dia, mais de 1000 criangas sio infectadas pelo HIV e 700
morrem de complicacdes relacionadas a Aids. As opgdes de tratamento para as criangas sdo escassas, principalmente quando se

trata das criangas mais novas e mais vulneraveis. (Lallemant, Chang, Cohen, & Pecoul, 2011).

Nos lugares com poucos recursos a falha no diagnéstico precoce do HIV também € uma barreira a ser enfrentada. Nesses
locais para realizar o exame soroldgico € preciso aguardar que a crianga tenha entre 15 a 18 meses de idade, quando os anticorpos
maternos desaparecem do sangue da crianga. Como consequéncia dessa espera prolongada, metade das criancas infectadas

morrem antes mesmo de ter acesso ao diagndstico (Lallemant, Chang, Cohen, & Pecoul, 2011).

Em uma consulta global convocada pela UNAIDS em 2014, foi observado que os adolescentes que vivem com HIV
enfrentam obstdculos para o acesso significativo ao tratamento e em obter resultados de saide favoraveis. Esses desafios incluem
o0 estigma, a discriminacdo e as leis e politicas problematicas, incluindo aquelas que obrigam o consentimento dos pais, limitando

a capacidade dos jovens de acessar a testagem para o HIV e outros servicos de saide por conta prépria (UNAIDS, 2014).

Embora necessitemos claramente de ampliagGes nos sistemas de satide e de inovagdes clinicas para alcancar as metas
internacionais de combate ao HIV, as interven¢des de tratamento e prevencdo serdo muito mais eficazes se levarem em
consideracdo o contexto social e estrutural que orienta as decisdes e comportamentos de criangas, adolescentes e seus cuidadores

(Davies & Pinto, 2015).

Com relagdo a crianga e ao adolescente que vive com HIV € preciso questionar seu estado muito além da doenca, uma
vez que, a partir da descoberta do diagndstico esses individuos se véem ndo apenas convivendo com uma doenca cronica
incurdvel, mas também rodeados de estigmas sociais e contextos de exclusdo. Estes contextos submetem essas criangas e

adolescentes a situagdes de vulnerabilidade que vao além daquelas que ja fazem parte naturalmente da infincia e adolescéncia.
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Diante da compreensao de que a infincia e adolescéncia possuem suas especificidades e que a enfermagem tem uma
ampla gama de atuag@o nesse cendrio, esta revisdo integrativa tem como pergunta norteadora a seguinte questdo: “Como ocorre a
assisténcia de enfermagem as criangas e aos adolescentes vivendo com HIV nos cenarios de saude?”. A pergunta norteadora sera
melhor detalhada na metodologia. O objeto de estudo, por sua vez, se delineia como a enfermagem na assisténcia as criangas e

adolescentes vivendo com HIV.

E notdvel o papel da enfermagem na assisténcia 2 crianca e o adolescente com HIV, especialmente nas consultas de
enfermagem de puericultura, onde pode-se desenvolver algumas formas de interveng@o, como por exemplo: avaliacdo da adesdo a
TARYV (terapia antirretroviral); incentivo a participag¢do da crianca ou adolescente e seus familiares em grupos de apoio e a
implementagdo de atividades lidicas como estratégias de atuacio neste contexto (Zanon, Paula & Padoin, 2016). Além disso, a
enfermagem também pode participar na avaliagdo do crescimento e desenvolvimento da crianga e adolescente, fornecer apoio

durante o processo de revelacdo do diagndstico, e por fim, realizar o acompanhamento clinico geral.

Na Africa Subsaariana, onde hd maior prevaléncia de casos de HIV, os enfermeiros sdo um componente significativo do
sistema de sadde (Dovlo, 2007). Um estudo realizado no Quénia, que mediu componentes de qualidade de atendimento
demonstra que os pacientes em servi¢os que oferecem TARV conduzidos por enfermeiras eram mais propensos a alcancarem
cuidados e tratamento eficazes de HIV, sendo estes ajustados as individualidades de cada paciente. Esses resultados evidenciam a
importancia dos enfermeiros no cumprimento das metas globais de combate ao HIV e da necessidade de mais investimentos na

educag@o, treinamento e orientacdo para a enfermagem (Rabkin, et al., 2017).

Dessa forma, a pesquisa teve como objetivo descrever e analisar, de acordo com os achados na literatura, a assisténcia de

enfermagem as criangas e adolescentes vivendo com HIV nos cendrios de satide.

Em 2010, o HIV pediatrico foi reconhecido como uma “doenga negligenciada” pela Iniciativa Medicamentos para
Doencas Negligenciadas (DNDi) (Lallemant, Chang, Cohen, & Pecoul, 2011). Desta forma, um dos principais desafios para
melhorar o atendimento ao HIV pediétrico € a falta de pesquisas sobre a temdtica. Frequentemente, hd pouca ou nenhuma

evidéncia de alta qualidade para fundamentar politicas e diretrizes (Davies & Pinto, 2015).

Diante disso, este estudo justifica-se uma vez que ha escassez de produgdes cientificas sobre HIV em criangas e
adolescentes, principalmente aquelas que abordam o papel e atuacdo da enfermagem nas esferas uni e multiprofissional.

Como contribuicdo ressalta-se que o estudo pode permitir conhecer o papel do profissional de enfermagem nesse
contexto e, desta forma, fornecer subsidios que garantam uma melhor assisténcia de enfermagem, assim como, permitir a

elaboracdo de novos recursos, estratégias e formas de sistematizacao.

2. Metodologia

O estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura (RI). Segundo Roman & Friedlander (1998, p. 109) uma RI tem
como finalidade: “Reunir e sintetizar o conhecimento cientifico ja produzido sobre o tema investigado, ou seja, permite buscar,
avaliar e sintetizar as evidéncias disponiveis para a sua incorporagdo na pratica”. O variado quadro de amostragem das Rl ¢ a
diversidade de propésitos, tem o potencial de resultar em um retrato abrangente de conceitos, teorias ou problemas de sadde
complexos de importancia para a enfermagem (Whittemore & Knafl, 2005).

De acordo com Souza, Silva e Carvalho (2010, p. 104-105) a revisdo integrativa é composta de 6 etapas: “1* Fase:
elaboracgdo da pergunta norteadora; 2* Fase: busca ou amostragem na literatura; 3* Fase: coleta de dados; 4° Fase: andlise critica dos

estudos incluidos; 5 Fase: discuss@o dos resultados; 6* Fase: apresentacdo da revisdo integrativa.”
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Na primeira fase foi elaborada a seguinte questdo norteadora: “Como ocorre a assisténcia de enfermagem as criancas e aos
adolescentes vivendo com HIV nos cenarios de satide?”. Foi utilizado o acrénimo derivado do PICO, o PCC, que aborda elementos

que uma pergunta de pesquisa deve realizar. Sendo assim, a pergunta norteadora se definiu da seguinte forma:

Quadro 1 - Pergunta da pesquisa fundamentada pelo acronimo PCC (derivado do PICO)

P (Populacao) criancas e adolescentes com HIV

C (Conceito ou fenémeno de interesse) | como ocorre a assisténcia de enfermagem

C (Contexto) cenarios de saude

Na segunda fase, de busca ou amostragem na literatura, os termos foram definidos a partir da pesquisa no portal
DeCS/MeSH - descritores em ciéncia, um vocabuldrio estruturado e trilingue util na pesquisa e recuperacdo de assuntos da literatura
cientifica nas bases de dados. A busca também foi realizada em conjunto com os operadores booleanos. As estratégias serdo

descritas no quadro 2

Quadro 2 - Estratégias de busca nas bases de dados.

“Human Immunodeficiency Virus AND Child AND Nurse”

“Human Immunodeficiency Virus AND children AND nursing”.

“Human Immunodeficiency Virus AND Adolescent AND Nurse”

“Human Immunodeficiency Virus AND Adolescent AND nursing”.

Utilizaram-se cinco bases de dados eletronicas (MEDLINE acesso via Pubmed, Embase, LILACS, Web of Science e
SciELO). As bases foram definidas de acordo com suas caracteristicas e beneficios para o levantamento de resultados. Foram
definidos como critérios de inclusdo: Artigos em portugués, inglés ou espanhol, no periodo de 2016 a 2022, pois compreende-se
que o HIV € uma condi¢do que passou por muitas transformacgdes ao longo dos anos; disponiveis na integra gratuitamente pelo
acesso CAFE no portal periédicos da CAPES, a partir da compreensio de que é necessario acesso ao material completo para uma
andlise fidedigna; Com abordagem metodolégica do tipo qualitativa. Isso se justifica pois a sele¢do de multiplas abordagens
metodoldgicas pode inferir no menosprezo do rigor necessdrio, na imprecisao e no aumento do viés (Whittemore & Knafl, 2005).

Como critérios de exclusdo do estudo foram descartados outras revisdes integrativas ou sistematicas, de forma que isso
prejudica a andlise individualizada dos estudos levantados. Além de artigos de abordagem quantitativa, pois de acordo com a
pergunta norteadora nao h4 relevincia em analisar dados quantitativos.

A fase de coleta de dados foi realizada por duas revisoras para diminuir o risco de vieses. Em caso de discordancia a

terceira revisora era consultada e a partir da discussdo e o consenso das revisoras foi decidido por quais estudos seriam inclusos.
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Para andlise critica dos estudos incluidos foi utilizado o instrumento padronizado Critical Appraisal Skills Programme
(CASP). O CASP permitiu as autoras avaliarem a qualidade metodoldgica e o risco de viés dos estudos selecionados. O checklist
CASP consiste em 12 perguntas divididas em 3 sec¢des. (Oxford Brazil EBM Alliance, 2020).

Para cada item abordado no checklist foi atribuido o valor 0 quando a resposta foi negativa ou “Nao consigo responder”
ou 1 quando a resposta ao item foi afirmativa. O resultado final foi a soma das pontuagdes, cujo escore maximo foi de 10 pontos.
A partir da andlise com o CASP os artigos foram classificados em: nivel A — 6 a 10 pontos (boa qualidade metodoldgica e risco
de viés reduzido); nivel B — até 5 pontos (qualidade metodoldgica satisfatdria, porém risco de viés aumentado); e nivel C — menos
de 5 pontos (qualidade metodolégica prejudicada e risco de viés aumentado).

Além disso, os artigos também foram classificados de acordo com o nivel de evidéncia metodoldgica, conforme os
parametros apresentados por Souza, Silva e Carvalho (2010 p. 104).

Nivel 1: evidéncias resultantes da meta-andlise de multiplos estudos clinicos controlados e randomizados; Nivel 2:

evidéncias obtidas em estudos individuais com delineamento experimental; Nivel 3: evidéncias de estudos quase-

experimentais; Nivel 4: evidéncias de estudos descritivos (ndo-experimentais) ou com abordagem qualitativa; Nivel 5:

evidéncias provenientes de relatos de caso ou de experiéncia; Nivel 6: evidéncias baseadas em opinides de especialistas.

3. Resultados

Os resultados numéricos encontrados serdo apresentados através do fluxograma presente na figura 1. O fluxograma buscou
evidenciar as etapas de busca ou amostragem da literatura RI. A primeira etapa trata-se da identificacdo dos artigos, reunindo todos
os resultados encontrados nas bases de dados eletronicas. Na etapa seguinte foi realizada a selec@o a partir da leitura de titulos e
resumos e, de acordo com os critérios de inclusdo e exclusido, foram selecionados os artigos pertinentes. A amostra obtida a partir
da etapa de selecdo passava, entdo, para a etapa de elegibilidade, em que foi realizada a leitura na integra dos periddicos, sendo
excluidos aqueles que ndo contribuiram para a pergunta da pesquisa. Por fim, chegou-se a amostra final de seis artigos incluidos.
O quantitativo reduzido de artigos na amostra final pode ser explicado devido a tematica do HIV em criangas e adolescentes ser um

tema negligenciado e pouco abordado na literatura cientifica.

Figura 1- fluxograma de busca ou amostragem na literatura
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Fonte: As autoras (2022)

Dos seis artigos encontrados, quatro pertenciam a base eletrénica MEDLINE. A segunda base com mais artigos foi a Web
of Science, com dois artigos, sendo que um desses também foi encontrado na MEDLINE, portanto, sendo contabilizado apenas uma
vez. Por fim, a base LILACS obteve o menor achado com apenas um artigo da amostra final. Cinco das seis publica¢des incluidas
foram publicadas na lingua inglesa (83,3%) e um dos estudos (16,6%) em portugués.

Apesar da linguagem predominante ser o inglés, o local de publica¢do variou entre diversos paises ao redor do mundo
33,3% dos artigos foram publicacdes realizadas na Africado Sul e 16,6% na Africa Ocidental, 33,3% no Brasil e 16,6% nos Estados
Unidos da América. A prevaléncia de publicacdes oriundas do continente africano evidencia o quanto o HIV na infancia e
adolescéncia ainda é uma endemia que precisa de esforcos adicionais para ser combatida. Da mesma maneira que € necessdria a
capacitacdo a fim de especializar profissionais de satide, especialmente o enfermeiro, no atendimento a essa populag@o.

Estes dados apresentados estdo de acordo com o que € evidenciado pela iniciativa Start Free, Stay Free, AIDS Free, que
revela que 21 pafses na Africa contém 83% do nimero global de mulheres gravidas vivendo com HIV, 80% das criancas vivendo
com HIV e 78% das mulheres jovens de 15 a 24 anos recentemente infectadas com HIV (Organizacdo Pan-Americana da Satde,
2021).

A respeito dos anos de publicacdo, foi escolhido o intervalo de 5 anos anteriores ao inicio da coleta de dados, que se
realizou no més de margo de 2022. Os anos de publica¢des encontradas variaram, obtendo as seguintes publicagdes: uma publicagio
de 2018, duas de 2019, duas de 2020 e uma de 2021. Os anos de publicagdes reforcam a falta de publicacdes na area, ja que ndo
houve publicagdes que pudessem ser incluidas no ano de 2022. H4 também anos como 2018 e 2021 com uma tnica publicag¢do
incluida nesta RI.

Os estudos de discussdes de grupo focal com andlise qualitativa temdtica foram o tipo de metodologia mais predominante
na amostra representando 50% dos periddicos encontrados. De acordo com os critérios de inclusdo, foram selecionados apenas
estudos qualitativos, portanto todos se classificaram como Nivel 4 de evidéncia, que diz respeito aos estudos descritivos (nao-
experimentais) ou com abordagem qualitativa (Souza, Silva & Carvalho, 2010).

Foi realizada andlise critica dos estudos incluidos com o instrumento padronizado CASP. Cinco artigos (83,3%) dos seis
artigos incluidos tiveram a maior classificag¢@o, sendo definidos como nivel A, que representa boa qualidade metodolégica e risco
de viés reduzido. O artigo restante foi classificado como nivel C, sendo considerado de qualidade metodoldgica prejudicada e risco
de viés aumentado. Este pode ser um fator que diminui a credibilidade e robustez de seus achados. Ressalta-se que é o tinico artigo
da amostra publicado em portugués.

Quatro de seis estudos abordaram as questdes pertinentes a revelagdo do status diagndstico para crianga ou adolescente,
um dos estudos abordou os desafios da familia no cuidado a criancga e ao adolescente com HIV e o estudo restante abordou o
processo de transi¢do de adolescentes dos servigos pedidtricos para o servicos adultos. Diante dos temas encontrados na pesquisa,
os achados convergentes e conflitantes com a literatura serdo discutidos posteriormente. As principais caracteristicas dos estudos

incluidos foram organizadas no quadro 3.

Quadro 3 - Caracteristicas dos artigos incluidos

Autores Base de dados Ano Local Metodologia DOI Avaliacao Nivel de evidéncia
CASP
Abaka & Nutor MEDLINE 2021 San Francisco, Estudo https://doi.org/1 nivel A — 10 pontos Nivel 4: evidéncias de estudos
USA qualitativo 0.1186/s12913- (boa qualidade descritivos (ndo-experimentais)
exploratério 021-06510-4 metodoldgica e risco de | ou com abordagem qualitativa
descritivo viés reduzido);
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Madiba & Diko MEDLINE 2021 Pretoria Estudo de https://doi.org/1 nivel A — 9 pontos Nivel 4: evidéncias de estudos
(Tshwane),South | discussdes de 0.1177/215013 (boa qualidade descritivos (ndo-experimentais)
Africa grupo focal 2720984757 metodoldgica e risco de | ou com abordagem qualitativa
com analise viés reduzido);
qualitativa
temadtica
Madiba & Diko MEDLINE 2020 Pretoria Estudo de http://dx.doi.or nivel A — 9 pontos Nivel 4: evidéncias de estudos
e Web of science (Tshwane),South | discussdes de | g/10.3390/child (boa qualidade descritivos (ndo-experimentais)
Africa grupo focal ren7120289 metodoldgica e risco de | ou com abordagem qualitativa
com analise viés reduzido);
qualitativa
temdtica
Kalembo, MEDLINE 2018 Mzuzu, Malawi Estudo de https://doi.org/1 nivel A— 7 pontos Nivel 4: evidéncias de estudos
Kendall, Ali, discussdes de | 0.1186/s12889- (boa qualidade descritivos (ndo-experimentais)
Chimwaza & grupo focal 018-5820-z metodoldgica e risco de | ou com abordagem qualitativa
Tallon com analise viés reduzido);
qualitativa
temadtica
Costa, et al. LILACS 2019 Rio de Janeiro, Estudo de http://dx.doi.or nivel C — 4 pontos Nivel 4: evidéncias de estudos
Brasil abordagem 2/10.12957/reu (qualidade descritivos (ndo-experimentais)
qualitativado | erj.2019.42264 metodoldgica ou com abordagem qualitativa
tipo descritiva prejudicada e risco de
e exploratoria viés aumentado).
Moura Web of science 2019 Rio de Janeiro, Entrevistas de | 10.1111/nin.12 nivel A — 10 pontos Nivel 4: evidéncias de estudos
Bubadué & Brasil abordagem 278 (boa qualidade descritivos (ndo-experimentais)
Cabral qualitativa metodoldgica e risco de | ou com abordagem qualitativa
com analise de viés reduzido);
discurso

4. Discussao

A andlise dos dados permitiu a identificacdo de trés tematicas: A assisténcia de enfermagem a criangas e adolescentes com

HIV; Revelagio do diagnéstico; Transi¢cdo do servico pedidtrico para o adulto.

4.1 A assisténcia de enfermagem a criancas e adolescentes vivendo com hiv

A enfermagem fornece apoio continuo, monitora a adesdo ao tratamento e promove o bem-estar emocional das criangas e
adolescentes vivendo com HIV. A colaboragido com a equipe multidisciplinar deve ser utilizada para o suporte adicional. (Madiba
& Diko, 2021)

Desta maneira, é essencial que o enfermeiro proporcione todo apoio e assisténcia, dentro de suas qualidades profissionais,
junto aos familiares, auxiliando na construc¢io do cuidado a essa crianca ou adolescente (Costa et al., 2019).

O enfermeiro tem papel primordial no enfrentamento das dificuldades encontradas pelos familiares durante o processo de
adaptacdo da crianca e adolescente com HIV. Geralmente, os enfermeiros sdo os primeiros profissionais de saide a estarem em
contato com os pacientes com HIV e suas familias. Portanto, € necessario fortalecer suas praticas e buscar estratégias para minimizar
os desafios enfrentados. Para tal, é fundamental a constru¢do do vinculo, intimidade e empatia com a crianca ou adolescente, pois
assim € possivel garantir-lhes orientacdes em satide (Costa et al., 2019).

Além do exposto, o enfermeiro pode fornecer apoio em relacdo a adesdo terapéutica no tratamento ao HIV. Isso pode
ocorrer através de intervencdes adequadas que permitam a organizacdo do tratamento e alcangar as necessidades da crianga ou
adolescente que passa por esse processo. O enfermeiro ndo deve focar apenas na condic¢do de se viver com HIV, mas também em
outros aspectos que afetam a qualidade de vida destas criangas e adolescentes como, por exemplo, incentivar habitos alimentares
saudaveis, promover atividades de educacio em satde, garantindo a promogdo a satude e a prevengdo de doencas. Estas atividades

citadas fazem parte do conjunto de acdes dos cuidados de enfermagem (Costa et al., 2019).
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Viver com HIV vai além de manejar os sintomas da doenga e o regime terapéutico, a doenca afeta imensamente o aspecto
social, devido aos estigmas e preconceitos ainda muito presentes nos diversos cendrios. O estigma e preconceito ocorrem através
da exclusdo da crianca ou adolescente nos ambientes escolares, dentro da prépria familia, vizinhanga ou até mesmo durante o
atendimento com profissionais de satde. Estas situagdes vivenciadas repercutem no processo de silenciamento a respeito da doenca,
afetam a autoestima do paciente e podem interferir em seu processo de autocuidado. Desta forma, € de suma importincia que
profissionais de satide, como o enfermeiro, oferecam uma assisténcia a fim de desconstruir os preconceitos e estigmas, incentivando
a crianca ou adolescente na ado¢@o de uma vida sauddvel e com qualidade (Costa et al., 2019).

Apesar de varios artigos desta RI terem evidenciado a importancia da participagdo da enfermagem no manejo do HIV em
criancas e adolescentes, ainda carecem pesquisas que abordem melhor a perspectiva desses profissionais. Os estudos desta RI pouco
discutiram sobre quais sdo os maiores desafios de trabalhar com essa populacdo. Essa lacuna na literatura denota uma enorme
caréncia na darea, uma vez que esse tipo de estudo é fundamental para possibilitar uma melhor capacitagdo de enfermeiros,
permitindo que compreendam a complexidade do atendimento ao HIV, especialmente durante a revelagdo diagndstica e para
proporcionar os cuidados de enfrentamento junto a equipe multiprofissional de satide (Moura Bubadué & Cabral, 2019).

A falta de pesquisas na drea que busquem entender as vivéncias, experiéncias e perspectivas por parte dos profissionais de
enfermagem ficou evidenciada em varios estudos (Moura Bubadué & Cabral, 2019; Abaka & Nutor, 2021).

Este achado se confirma através de outra revisdo integrativa que ressalta a necessidade de mais estudos que abordam a
assisténcia em saude voltada as criangas vivendo com HIV, contribuindo especialmente para uma melhor abordagem profissional

e familiar dos envolvidos nesse cuidado (Campelo, Silva, Sousa, Rolim & Aquino, 2017).

4.2 Revelacao diagnostica do HIV

A enfermagem foi citada em diversos estudos que abordam o processo de revelagdo diagnéstica do HIV para criangas e
adolescentes que vivem com a doenca. Nos estudos incluidos na RI, os profissionais de satiide observaram que a revelagdo
diagnéstica deveria ser conduzida com cautela, durante vérias etapas, de acordo com as condi¢des da crianca, observando os
aspectos como a adesdo ao tratamento, carga viral e problemas de satide. Além disso, foram utilizadas analogias sobre o HIV para
ajudar na compreensao da doenca, levando em consideragao a idade, o grau de maturidade e o conhecimento relacionado ao HIV
antes de contar sobre o status sorolégico (Madiba & Diko, 2021).

A revelacdo pode ser iniciada na auséncia dos cuidadores quando ha o processo de divulgagdo tardia, em que a crianga
cresce, chegando muitas vezes a adolescéncia sem conhecer seu préprio status sorolégico. Foi apontado que a revelacdo tardia pode
gerar diversos efeitos negativos na satide da crianca ou adolescente. A revelagdo pode ocorrer nas seguintes situagdes: quando o
cuidador deixa de revelar ou solicita que o profissional de saude revele; quando a crianga estd sempre desacompanhada ou quando
tem baixa adesdo medicamentosa (Madiba & Diko, 2021).

Um estudo mostrou divergéncias entre as opinides sobre quem deve contar sobre o status diagndstico. Ha grupos que
acreditam que os pais/familiares deverdo revelar, pois hd maior confianga na familia, dando assim credibilidade as informagdes
dadas a crianga ou adolescente posteriormente pela equipe de enfermagem. Outros acreditam que as vezes ndo hd outra escolha que
ndo seja o enfermeiro revelar, o que € comum em casos como: criangas que se consultam sozinhas; pais que se recusam a contar ou
que pedem ajuda nesse processo. Alguns participantes acreditam ser uma responsabilidade conjunta do enfermeiro e do cuidador.
(Madiba & Diko, 2020; Kalembo, Kendall, Ali, Chimwaza & Tallon, 2018).

Um estudo revelou que, na percepc¢ado dos enfermeiros, existem algumas barreiras para a revelacdo por parte dos pais como,
por exemplo, o baixo nivel de escolaridade desses familiares envolvidos. Estas situagdes impedem que a revelagdo do diagndstico

seja feita com as informagdes mais fidedignas possiveis. A confianca foi proposta por alguns participantes como componente
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essencial de um relacionamento que garantiria a comunicacio aberta entre os familiares e os enfermeiros (Kalembo, Kendall, Ali,
Chimwaza & Tallon, 2018).

Desta forma, se evidencia um desafio ético, especialmente para os profissionais de enfermagem, em que é necessario
colocar em pauta os beneficios da revelagdo para crianca ou adolescente em detrimento de, em alguns casos, desagradar os
familiares, o que pode atrapalhar o vinculo com os servicos e com os profissionais de satide. O profissional de enfermagem deve
trabalhar junto aos cuidadores ou familiares a respeito da importancia dessa revelacdo. Além disso, faz parte da atuacdo do
enfermeiro instruir adequadamente a familia, de acordo com suas limitagdes, assim como, assistir a familia e a crianca ou
adolescente em suas necessidades antes, durante e apds a revelacao.

Um estudo revelou que os cuidadores ocultam ou adiam a revelacdo sorolégica do HIV as criangas para protegé-las dos
efeitos negativos de conhecer seu status sorolégico. Os enfermeiros relatam as dificuldades dos familiares nesta situagdo como por
exemplo: a dificuldade dos cuidadores em aceitarem seu proprio status sorolégico; o medo das consequéncias emocionais
repercutirem na crianga, levando-a ao isolamento ou suicidio; a criancga descobrir que foi infectada através dos pais; a crianca revelar
a doencga para outras criancas; medo do estigma. (Madiba & Diko, 2020).

Em contrapartida, os enfermeiros relatam que quanto mais tarde o diagndstico for revelado, mais provavel € da crianga se
rebelar e descontinuar o tratamento farmacoldgico e acompanhamento clinico, pois essas criangcas desconhecem a causa de tomarem
esses medicamentos, algumas jogam fora ou dio para outras criancas. Além disso, o adiamento em contar pode levar a revelagdo
acidental pelos préprios profissionais. Foram citados incidentes de criangas que descobriram acidentalmente seu diagndstico de
HIV em unidades de satide lendo anotagdes clinicas, ouvindo conversas entre profissionais de satde e cuidadores ou acessando
informagoes sobre o HIV na midia. Além disso, criancas e adolescentes podem descobrir seu status de HIV por meio de sua propria
percepcdo gradual devido ao fato de tomarem medicamentos. Outro fator de risco da revelagdo tardia é que ao chegar a adolescéncia
pode ocorrer aumento significativo do risco de transmissdo secunddria do HIV em adolescentes que iniciam a vida sexual
precocemente (Madiba & Diko, 2020).

O processo de revelacao diagndstica € primordial, pois assim € possivel que os enfermeiros eduquem as criangas sobre a
importancia do tratamento, enfatizem a importancia de tomar os medicamentos de forma consistente e expliquem as consequéncias
da falta do tratamento. Além disso, este processo de revelagio abre a possibilidade da educag@o das criangas maiores e adolescentes
sobre a necessidade de praticas sexuais seguras, com enfoque na importancia da utilizagdo do preservativo durante as atividades
sexuais (Madiba & Diko, 2020).

O processo de revelacdo do diagndstico permite a quebra do estigma que permeia o HIV. Os enfermeiros podem incentivar
a crianca e o adolescente a reconhecer o HIV como uma doenga cronica como qualquer outra, a buscarem o conhecimento com sua
prépria autonomia e a construirem uma vida saudavel e positiva (Madiba & Diko, 2021).

Embora tenha ficado claro a importincia e o papel do enfermeiro no processo de revelacdo diagndstica, alguns autores
ressaltam a importancia de uma abordagem multiprofissional como parte do processo de divulgacdo, conduzido de forma
sistemdtica e abrangente (Moura Bubadué & Cabral, 2019).

Esse ponto de vista pode decorrer do fato da revelacdo envolver diversos fatores sociais e emocionais da crianga e do
adolescente, que podem fugir ao campo de atuacdo do enfermeiro. Portanto, o trabalho conjunto entre a equipe multiprofissional
poderd oferecer uma assisténcia integral as necessidades do paciente.

As principais barreiras que impedem os profissionais de saide de participar plenamente do processo de revelacdo do
diagnéstico do HIV em criangas e adolescentes sdo: a falta de diretrizes a respeito do processo de revelagdo, habilidades inadequadas
e escassez de recursos humanos. (Madiba & Diko, 2021). Sendo assim, fica claro novamente mais uma lacuna que precisa ser

trabalhada em futuros protocolos, diretrizes e pesquisas cientificas.
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Os enfermeiros tém a responsabilidade moral e ética de fazer parte de uma equipe multidisciplinar que atua no preparo das
familias para revelar a condicdo de HIV para criancas e adolescentes, promovendo abertura, organizagdo e conversa clara.
Enfermeiros devem recriar uma nova visdo do HIV como um desafio com o qual as criancas t€m que lidar, mas que ndo define

quem elas sdo (Moura Bubadué & Cabral, 2019).

4.3 Transicao do servico pediatrico para o adulto

As criangas e adolescentes que vivem com HIV ao atingirem determinada idade deixardo de frequentar os servicos
pedidtricos para frequentar os servigos com enfoque nos adultos. Entre os desafios evidenciados na literatura durante esta transi¢ao,
foi abordado que alguns adolescentes simplesmente sao direcionados a comegar a ir a clinica para adultos. Em alguns casos, uma
enfermeira os acompanhava, mas os participantes ndo souberam explicar o motivo. Alguns dos adolescentes foram transferidos
antes mesmo de serem informados de seu status de HIV (Abaka & Nutor, 2021).

O profissional de enfermagem é capaz de construir um relacionamento amigavel com os pacientes, utilizando estratégias
lddicas, como brincadeiras, durante sua abordagem (Abaka & Nutor, 2021). Ficou demonstrado nos achados dessa RI que ndo
houve insatisfacdo dos adolescentes em abandonar a equipe de saide do servigo infantil para ir para o adulto, o que contrasta com
outros estudos que demonstram que hd um vinculo muito forte, descrito como familiar, entre os adolescentes e as equipes de satde
do servico infantil.

As criangas e adolescentes podem ter dificuldades nessa transi¢do de servicos, uma vez que ja estdo habituadas com as
dindmicas de atendimento e com os profissionais do servico pedidtrico praticamente desde que nasceram, ja que a maior parte dos
casos de HIV na infancia ocorre por transmissao vertical. Ha estudos que demonstram que quando o processo de transi¢do ndo é
realizado de maneira cautelosa, podem ocorrer impactos na adesao terapéutica e no acompanhamento clinico de adolescentes (Viner,
1999).

No processo de transi¢do ficou evidente que pais e cuidadores recebiam mais informagdes do que os préprios adolescentes.
Nesse sentido, os enfermeiros devem preservar a autonomia e a individualidade desses adolescentes, que conforme seu
amadurecimento podem se responsabilizar e gerenciar seu proprio autocuidado.

Os profissionais de saide ainda estao mal preparados para o processo de transi¢ao dos adolescentes, pois hd pouca atengdo
a autonomia e suporte social desse grupo. Alguns desses adolescentes estdo propensos ao abuso de dlcool e drogas como
mecanismos de enfrentamento a doenca e as dificuldades na transi¢do entre os servigos. Também relatam trauma, desconforto,
tristeza e medo da morte (Abaka & Nutor, 2021). O profissional de enfermagem precisa atuar junto ao adolescente neste processo
de mudanga, promovendo conforto, suporte social e emocional.

Através da sistematizag¢@o de sua abordagem, o enfermeiro pode possibilitar que a crianca e o adolescente participem de
seu manejo terapéutico, trabalhem as questdes emocionais de enfrentamento a doenca, melhorando a adesdo ao tratamento e

incentivando seu autocuidado e autonomia. (Moura Bubadué & Cabral, 2019)

5. Consideracoes finais
A assisténcia de enfermagem pode auxiliar as criangas e adolescentes vivendo com HIV e suas familias a prevenir danos,
diminuir riscos e promover beneficios a saide. Como parte de uma equipe multiprofissional, os enfermeiros podem capacitar
cuidadores e familiares no processo de revelagdo do diagndstico, assim como realizd-lo se for necessdrio, promover o
acompanhamento de saide em aspectos que perpassam além do HIV, incentivar a adesdo terapéutica, promover a quebra de

estigmas sociais e auxiliar no processo de transi¢ao do servigo pedidtrico para o servi¢o adulto.
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Apesar da ampla atuagdio da enfermagem evidenciada no estudo apresentado, existem diversas lacunas a respeito da
perspectiva dos préprios profissionais. S0 necessdrios futuros estudos que abordem sobre a capacitagdo, desafios e facilidades

enfrentadas pela enfermagem no manejo do HIV na infancia e adolescéncia
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