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BINOMIO
MADRE-HIJOQ

hVIH

Binomio madre-hijo: conjunto de dos
personas, embarazada e hijo que
predisponen a VIH de la madre al feto
durante la gestacion.

Transmisién perinatal del VIH: infeccion
trasmitida de una madre al hijo durante el
N embarazo, en el trabajo de parto, el
. nacimiento o la lactancia.
@* Trcmsm|5|on vertical: infecciéon de VIH que
" puede ocurrir durante la gestacion,
intraparto o postparto.

% 90%  de
VIH: Virus de Inmunodeficiencia Humana g e T
dos serotipos: VIH 1 (mds comun) VIH 2. A perinatal.
y /6!— PREVENCIONY o
FX DE RIESGO: ~ 1 CONTROL: -
-CD4 < 200. W% -Vigilancia epidemiologica a emb.
-carga viral elevada en la madre. 'I' | -Tx ARV.
-antecedentes de ITS. -DX precoz

-consumo de drogas V.
-practica sexual de riesgo.

-Profilaxis intra parto y al RN.
-Seguimiento

Métodos Diagndsticos

Tamizaje en la Embqrqzqdq 7 « Prueba Confirmatoria: Sila prieba
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. Inicio del Tamizaje: Redlizar pruebas dg}% f inicial es reactiva, confirmar con una
VIH a todas las embarazadas en la )[ — prueba Western Blot o

primera consulta prenatal. Jo Inmunofluorescencia.
. Pruebas Diagndsticas: Utilizar pruebqs ;7" T Consejeria Pre y Post Prueba: Ofrecer
serolégicas de cuarta generaciéon para + consejeria antes y después de las B
la deteccidn de antigenos y anticuerpos. pruebas para asegurar comprension y
« Repetir Pruebas: Considerar una apoyo emocional.
segunda prueba en el tercer trimestre — 1 Seguimiento en el Recién
para mujeres de alto riesgo. - Nacido

Atencion en el Trabajo de

Parto

- Carga Viral: Evaluar carga viral en e
tercer trimestre. Si es indetectable,
considerar parto vaginal.

« Profilaxis Intraparto: Administrar
zidovudina intravenosa durante el
parto si la carga viral es detectable.

 Profilaxis Antirretroviral: Iniciar
zidovudina oral 4mg cada 12 hrs
mayores de 35 sdg mayores o
igual a 30 sdg 2mg/kg/dosis en
las primeras 6 horas de vida.

menores de 30 sdg 'S
2mg/kg/dosis y despues 3 w
mg/kg/dosis en las leras 3 ®

semanas de vida
« Pruebas Diagnésticas: Realizar

O

. C.'esdrea Elgctiva: Considerar cesdrea PCR de ADN para VIH a las 14-
si la carga viral es alta (>1000 21 dias, de nuevo a 1-2 meses y a
copias/mL). los 4-6 meses.

« Alimentacion: Promover
Il lactancia artificial para reducir el
riesgo de transmision.

] « Diagramas Secuenciales:
7 | o Embarazo - Pruebas

TEST

I

vvvvvvvv

e n Seroldgicas
H o Parto » Carga Viral y
Profilaxis
o Recien Nacido -
- llJ Profilaxis y PCR

TX ARV EMBARAZADAS:
1.- TDF+FTC+LPV/R

2.- RAL,DVR/RY ETV

3.- ZDV/LMV+LPV/R
(eleccion)
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