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Introdução: 

A recuperação imunológica é um alvo prioritário na Terapia 

Antirretroviral Potente (TARV) em pediatria, sendo 

esperada como resultado da supressão efetiva da 

replicação viral. A manutenção de uma função imune 

normal no grupo de crianças e adolescentes infectados 

por transmissão vertical propicia, potencialmente, o 

usufruto dos benefícios das imunizações, bem como a 

proteção contra neoplasias e fenômenos autoimunes. A 

dramática melhora observada na evolução clínica, 

imunológica e virológica resultante da introdução da TARV 

em pediatria torna antiética a realização de trabalhos 

experimentais do tipo ensaio clínico, visando a avaliação 

de sua eficácia. Desta forma, a realização de estudos 

observacionais se destaca como fonte de evidências 

válidas para melhor compreensão fisiopatológica e tomada 

de decisões clínicas.  
 

Métodos: estudo de coorte, prospecvo histórico. Revisão 

de prontuários de 170 pacientes pediátricos em TARV, 

através de formulário padronizado, com posterior análise 

estatística e determinação dos “Odds Ratios” associados 

aos marcadores de reconstituição imune (número absoluto 

de linfócitos T CD4+, porcentagem de CD4+ e relação 

CD4+/CD8+). Espera-se, estabelecer-se a presença de 

fatores associados ao sucesso na reconstituição imune 

dos pacientes em TARV, bem como a magnitude de tais 

associações. Foram coletados e analisados dados 

referentes a 39 pacientes. 

 

Gráfico 1: Carga viral ao início da 

TARV 

Gráfico 2: Carga viral um 

ano após a TARV 

Gráfico3:Relação CD4/CD8 ao 

início da TARV 

Resultados : 

 

 

 

 

   

Discussão e  Conclusão preliminar: 

Os principais achados preliminares de 

nosso estudo, demonstrando associação 

inversa da replicação viral e associação 

direta da integridade do sistema imune 

previamente ao tratamento com a 

reconstituição imune, vão ao encontro de 

outros estudos na literatura internacional. 

Dados semelhantes foram observados em 

coorte no Brasil e em coortes 

internacionais.Tais dados sugerem o 

potencial benefício do início precoce do 

tratamento antirretroviral independente de 

sintomatologia. Tal conduta é atualmente 

recomendada pelo Guia de Tratamento 

Antirretroviral em Pediatria, publicação 

oficial do Departamento de DST/Aids e 

Hepatites Virais, do Ministério da Saúde. 
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