FLOWCHART 1. Percorso assistenziale per donna con infezione da HIV non in stato di gravidanza

Donna con infezione da HIV
NON in stato di gravidanza

Counseling pre-concezionale
(vedi Tabella 1A ed 1 B
Vedi BURC 54 del 8.8.16)

Prevenzione oncologica
(Vedi BURC 54 del 8.8.16)

Prevenzione e cura di patologie
ginecologiche HIV-correlate
e di altre IST
(Vedi BURC 54 del 8.8.16)

Centro Ginecologico provinciale di
riferimento per il Centro di Malattie
Infettive territoriale*

A

* | Centri provinciali devono rispondere ai criteri stabiliti nel PDTA Materno-Infantile

Centro di Riferimento
Ginecologia-Ostetricia
AOU Federico i

fonte: http://burc.regione.campania.it



FLOWCHART 2. Percorso assistenziale per donna con infezione da HIV in stato di gravidanza

Donna in stato di gravidanza con infezione
da HIV nota ed in follow-up presso Centro
di Riferimento Regionale

Donna in stato di gravidanza con infezione Donna in travaglio o nellimmediato post-partum con
da HIV riscontrata allo screening infezione da HIV riscontrata allo screening

l l

Counseling prenatale Counseling prenatale

Counseling per modalita di parto Counseling per modalita di parto

Centro Ginecologico provinciale

Counseling Infettivologico ed

impostazione della terapia ARV _ _ _ _ _
Consulenza Ginecologica gestita con il Centro di

Riferimento, Consulenza Infettivologica ed impostazione
della terapia ARV

l

Dopo il parto:
Trasferimento del neonato appena clinicamente
possibile

Gestione del parto e percorso Ostetrico-Neonatologico per la prevenzione della
trasmissione materno-infantile

l l l

Centro di Riferimento Regionale di Ginecologia-Ostetricia per Malattie Infettive ed AIDS dell’AOU Federico Il

fonte: http://burc.regione.campania.it




FLOWCHART 3. Percorso assistenziale per neonati nati da madre con infezione da HIV e bambini con sospetta infezione da HIV

Neonato figlio di madre HIV+ seguita
presso Centro di Riferimento Regionale

Neonato figlio di madre
HIV+ riscontrato allo screening in
gravidanza

Neonato figlio di madre
HIV+ al travaglio o al momento
del parto

Valutazione del rischio di trasmissione

Inizio profilassi farmacologica in base al rischio di trasmissione

v

Riferimento per la gestione della gravidanza e del parto

Neonato, lattante o bambino
con sintomi o segni suggestivi
di infezione da HIV

Inizio della profilassi con zidovudina
nel neonato e conferma diagnostica

della positivita materna

Centro di Riferimento

Malattie Infettive Perinatali AOU Federico Il D

Esclusione di malattia

HIV-RNA

Consulenza specialistica

Trasferimento appena possibile se

positivita materna confermata

HIV-RNA

negativo

Follow-up per 18 mesi
per esclusione di malattia

Centro di Riferimento Malattie Infettive
Perinatali AOU Federico Il

positivo

Lattante o bambino con test
positivo per HIV RNA
alla nascita

Definizione stato di malattia, inizio ART, Follow-up

Centro di Riferimento HIV/AIDS Pediatrico
Malattie Infettive AOU Federico Il

fonte: http://burc.regione.campania.it
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