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A transmissao vertical do virus HIV ja esta muito bem estabelecida, sendo que a taxa de contaminacdo materno-infantil vem
diminuindo de forma gradual e atualmente encontra-se entre 3 a 4%. Mesmo assim, uma significativa parcela de criangas nascem
infectadas a cada ano. O objetivo desse trabalho é documentar de que forma a introducéo do uso de marcadores biolégicos da
infeccdo pelo HIV, bem como da terapia antiretroviral, influenciou o curso da infecgdo nesses pacientes soropositivos. De
pacientes em acompanhamento periodico no ambulatério de NeuroAIDS pediatrica do HCPA, foram selecionados aqueles com
datas de nascimento anterior a 31/12/91. Os desfechos avaliados foram doenca neuroldgica, dosagem de CD4, tomografia
computadorizada (TC) de créanio, eletroencefalograma, uso de antiretrovirais e mortalidade. Os pacientes foram estratificados em
dois grupos: sobreviventes (n= 24) e ndo sobreviventes (n= 25). Observou-se que a idade média do diagnéstico de HIV diferia
entre os dois grupos, sendo maior no grupo dos sobreviventes (49 + 5 meses vs 18 + 5meses)(p< 0,001). Houve diferenca
significativa entre os grupos quanto ao uso ou ndo de AZT (p<0,01), de outros antiretrovirais (p<0,001) e de dosagem de CD4
(p<0,001). A frequéncia de achados clinicos neuroldgicos foi maior no grupo dos ndo sobreviventes (p< 0,01), bem como as
alteragfes na TC de cranio (p<0,01), havendo correlacdo com a presenga de doenga neurolégica (p<0,001). Baseado nos dados
encontrados, podemos concluir que a presenca de doenga neuroldgica é um sinal de pior progndstico, assim como a evidéncia de
achados patologicos na TC de crénio e a auséncia de monitorizagdo de marcadores bioldgicos (Fapergs).
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