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INTRODUÇÃO: Trata-se de um recorte do estudo intitulado “Transmissão vertical do 

HIV-1 em crianças residentes em Porto Alegre e fatores associados identificados 

através da vigilância epidemiológica aprimorada”, financiado pelo Ministério da Saúde, 

Secretaria de Vigilância em Saúde, Departamento de DST, AIDS e Hepatites Virais e 

UNODC. OBJETIVOS: Estimar a taxa de transmissão vertical do HIV-1 em crianças 

residentes em Porto Alegre, no período de maio de 2009 a maio de 2010. Obteve 

aprovação dos Comitês de Ética em Pesquisa das instituições envolvidas. MÉTODO: 

Estudo com abordagem quantitativa e qualitativa. Apresenta-se etapa quantitativa 

que se caracterizou por coorte prospectivo com uma população de 125 mães/filhos. 

RESULTADOS: Referente à taxa de transmissão vertical do HIV-1 em crianças, 

destaca-se que das 125 crianças expostas, 4 crianças (3,2%) foram consideradas 

soropositivas para o HIV; 2 crianças (1,6%) foram a óbito por causa não relacionada 

ao HIV; 106 crianças (84,8%) tiveram cargas virais indetectáveis para o HIV e em 13 

crianças (10,4%) houve perda de seguimento. Considerando os resultados, observou-

se que a taxa das crianças em que ocorreu a transmissão vertical do HIV-1 – 

consequência das gestantes que não realizam a profilaxia com antirretrovirais durante 

a gestação ou realizaram tardiamente  – foi considerada alta, tendo em vista o grau 

de eficácia da profilaxia disponível, que diminui este risco para menos de 1%. 

CONCLUSÕES: Esses resultados suscitaram reflexões referentes à taxa de 

transmissão vertical do HIV, à identificação dos fatores associados à transmissão e à 

realização do pré-natal em tempo hábil. Frente a estes fatos, questiona-se sobre quais 

os fatores que podem estar interferindo na implementação das políticas públicas 

relacionadas à transmissão vertical. Bem como qual é o grau de comprometimento 

das instituições e dos profissionais de saúde no processo de cuidar da puérpera e da 

criança. DESCRITORES: criança, HIV, transmissão vertical de doença infecciosa. 

 


