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COMPARTIMENTULUI PENTRU MONITORIZAREA S| EVALUAREA INFECTIEI HIV/SIDA IN
ROMANIA-I.N.B.I. ST CENTRULUI ROMAN HIV/SIDA

... Multumim intreqului colectiv implicat in tngrifirea copiilor si adolescentilor expusi/infectati HIV




Obiectivele TARV

Obtinerea succesului
o virusologic (ARN HIV nedetectabil)
o imunologic (nivele normale ale CD4),

Preverirea afectiunilor oportuniste cu pretul unor
reactii adverse cat maireduse.

Identificareq, instruirea si implicarea parintelui /
tutorelui In administrarea corectd a tratamentulul.



Criterii de initiere TARV

%

Varsta 0-12 luni | Peste 12 luni

Clinic indiferent | Stadiul OMS 3, 4 sau CDC B,C
Nivelul CD4 |indiferent | Sub 25%

ARN HIV indiferent | Peste 100000c/ml




Combinatii recomandate

Varsta | Preferat Alternativa
<5ani |2INRT (ABC+3TC)+ |2INRT (ZDV+3TC/ZDV+ABC) + IP (LPV/r)
1INNRT (NVP) 2INRT (ZDV+3TC/ZDV+ABC) + II* (RAL)
5-6 ani | 2INRT (ABC+3TC) + | 2INRT (ZDV+3TC/ZDV+ABC) + 1INNRT(EFV)
1INNRT (NVP) 2INRT (ZDV+3TC/ZDV+ABC) + IP (LPVIr)
2INRT (ZDV+3TC/ZDV+ABC) + II* (RAL)
>6 ani | 2INRT (ABC+3TC) + | 2INRT (ZDV+3TC sau ZDV+ABC) + 1INNRT (NVP)

1INNRT (EFV)

2INRT (ZDV+3TC sau ZDV+ABC) + IP
LPV/r,
ATV/r daca G peste 15 kg,
FPV/r daca G peste 32kg,
DRV/r daca G peste 40 kg)
2INRT (ZDV+3TC sau ZDV+ABC) + II* (RAL)




Tratament ARV dupa esecul primei

linii terapeutice

Prima linie terapeutica

A doua linie terapeutica

Comentarii

2 INRT + 1 INNRT

2 INRT + 1 IP/r sau II*

Test de rezistenta — recomandat

*3TC+ZDV- » | ABC+ddI/3TC Daca nu este disponiibil se recomanda
TDF+ABC/3TC/FTC (>12ani) | 2INRT+1IP/r (de preferat LPV/r; la copiil
mai mari se pot utiliza si: ATV/r, DRVIr,
FPVIr; SQV/r; TPVIr).
*3TC+ABC , | ZDV+ddl/3TC
TDF+ZDV/3TC /FTC (>12ani)
2 INRT + 1 IP/r 2 INRT + 1 INNRT sau + 1 II* | Esecul este in general secundar unui

deficit de aderenta.

3 INRT (situatii
exceptionale)

Regim combinat
INRT/INNRT/IP/II*

De preferat o schema cu IP/r




Vaccinarea la copilul expus sau cu infectie HIV

Calendarul national de vaccinare 2013 — ordinul MS 897/2012, si vaccindrile optionale

varsta vaccinul comentarii

Primele 24 de ore, | BCG, n maternitate; Se poate amana la prematuri
2-7 zile

Primele 24 de ore | Hep B n maternitate

2-7 zile

2 luni DTPa-VPI-Hib-Hep B | - la medicul de familie - se administreaza simultan
- a se utiliza vaccin pertusis acelular

4 luni DTPa-VPI-Hib -la medicul de familie; se administreaza simultan

6 luni DTPa-VPI-Hib-Hep B | -la medicul de familie, se administreaza simultan

12 luni DTPa-VPI-Hib, ROR | la medicul de familie, administrare simultan in locuri
anatomice diferite

6 ani DTPa-VPI campanii scolare

7 ani ROR campanii scolare

14 ani dT campanii scolare; se vor repeta dozele la fiecare 10 ani,

cu verificarea serologiei antitetanice la fiecare 5 a.ni




Vaccinari optionale

Rota

3 doze (prima intre 6 si 12 saptamani de viata si ultima
Tnainte de 32 saptamani de viata)

Antipneumococic
conjugat

3 doze inainte de 1 an, apoi o doza intre 1-2 ani

VZV

2 doze Tncepand cu varsta de 1 an, la interval de minim 3 luni

antinepatita A

2 doze Tncepand cu varsta de 1 an, la interval de minim 6 luni

MenC conjugat

3 doze sub varsta de 1 an, o doza oricand dupa 1 an

HPV

la fetite peste 12 ani, indiferent de valoarea CD4

Antigripal

Incepand cu varsta de 6 luni, anual




Schema de revaccinare a copiilor cu

infectie HIV

« raspunsul postvaccinal se coreleazd cu CD4 nadir, in cazul anumitor vaccinuri.

 |Imunodepresia severd la prima doza de vaccin face ca raspunsul sa fie suboptimal,
de aceea se recomandad vaccinarea completd dupad reconstituirea imund

fara imunodepresie | vaccinare conform schemei

Imunodepresie - daca nivelul Ac este suboptimal se recomanda revaccinarea

usoara - expunere la rujeola sau variceld in absenta imunitatii demonstrabile, se
vor administra imunoglobuline specifice*, urmate de o doza de vaccin

imunodepresie - vaccinurile non-vii (toate, cu exceptia BCG, ROR, VZV), pot avea
moderata/severa oarecare beneficiu; se vor administra conform schemei

-se vor amana vaccinurile vii — 6 luni dupa normalizarea CD4, similar cu
indicatia de ntrerupere a profilaxiei PCP

- revaccinare completa dupa reconstructia imuna

- expunere la rujeola sau varicela, se vor administra imunoglobuline
specifice Tn primele 96 ore de la expunere, urmate de o doza de vaccin
dupa reconstructia imuna.
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Va multumesc !



