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ADESÃO AO TRATAMENTO ANTI-RETROVIRAL DE CRIANÇAS COM AIDS E AS 

CARACTERÍSTICAS FAMILIARES E SÓCIO-ECONÔMICAS. Marcelo de Castro Klu, Diego 

Schaurich, Maria da Graca Corso da Motta (orient.) (UFRGS). 

Este estudo tem por objetivo avaliar as facilidades e/ou dificuldades na adesão ao tratamento anti-retroviral da 

criança com aids e a caracterização sócio-econômica familiar. Trata-se de uma pesquisa exploratória descritiva de 
caráter quantitativo.O contexto é o Hospital de Clínicas de Porto Alegre. A população é constituída por familiares de 

criança com adis, para estimar uma proporção de 94% de adesão ao tratamento, com uma margem de erro de 0, 10 e 

confiança de 95%são necessários 68 pacientes. A coleta realiza-se por meio de um instrumento que aborda dados 

referentes ao familiar e/ou cuidador, à criança com AIDS, ao serviço e ao tratamento anti-retroviral. Para análise, 

utiliza-se a descrição das variáveis categóricas por freqüências relativas percentuais e quantitativas por média e 

desvio padrão. As questões éticas estão assegurando os direitos dos participantes. Os dados preliminares revelam:em 

relação à idade das crianças que20% é igual ou inferior a 3 anos, 13%entre 4 e 6 anos, 20%entre 7 e 9 anos e 

47%entre 10 e 12 anos. Quanto ao número de administrações dos anti-retrovirais encontrou-se que 7%utilizam 1vez 

ao dia, 53% 2 vezes ao dia, 20% 3vezes ao dia e 20% 4vezes ou mais diárias;em relação ao grau de parentesco do 

cuidador constatou-se que 53%são mães, 20%são tias e 27% outros. Relacionado ao grau de instrução do cuidador 

encontrou-se que 53% têm 1°grau incompleto, 20% tem 2°grau completo e 27% outros; referente a soropositividade 

do cuidador constatou-se que 62% são portadores do HIV e 38% são soronegativos. Conclui-se que os dados ainda 
são insuficientes para prever as facilidades e/ou dificuldades referentes ao uso dos anti-retrovirais pela criança, 

entretanto os resultados preliminares apontam o baixo grau de instrução do cuidador como um preditor de baixa 

adesão medicamentosa 
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