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RACIONALAS FARMAKOTERAPIJAS REKOMENDACIJAS NO
VALSTS BUDZETA LIDZEKLIEM APMAKSATAI
ANTIRETROVIRALAI TERAPIJAI HIV/AIDS INFEKCIJAS
ARSTESANAI

Rekomendacijas sagatavotas darba grupa ar Veselibas ekonomikas centra un v/a
,Latvijas Infektologijas centrs” parstavju piedalisanos.

Ievads

HIV ir hroniska, Ieéni progresgjosa infekcijas slimiba, kuru izraisa cilveka
imindeficita viruss (HIV), kas, nonakot organisma, 1énam sagrauj cilvéka imino
sisttmu. P&c Pasaules veselibas organizacijas (PVO) datiem vairak neka 33 miljoni
cilveéku pasaulé dzivo ar HIV/AIDS.

Latvija ir to ES valstu vidd, kur HIV infekcijas izplatibas raditaji ir augsti. Sobrid
kopgjais HIV infic€to skaits Latvija ir vairak ka 4500 cilveki.

Ar antiretroviralas terapijas (ART) palidzibu nevar pilniba atbrivoties no HIV virusa,
bet var uz vairakiem gadiem aizkavét slimibas attistibas procesu. ArstéSana nozimé
pastavigu medikamentu (vairaku zalu kombinaciju) lietoSanu ik dienu visu atlikuSo
miuzu. Antiretroviralie medikamenti aizkavé HIV vairoSanos organisma, Iidz ar to
uzlabo kopgjo veselibas stavokli un dod iesp&ju infic€tajam cilvékam dzivot pilnvertigu
dzivi. ST specifiska arsté$ana sava zina ir ari HIV izplatibas profilakse, jo var samazinat
HIV daudzumu inficéta cilvéka organisma Skidrumos Iidz tadam limenim, ka tie nav
infekciozi un bistami citiem cilvékiem. Tas nozim&, ka antiretroviralas terapijas
pieejamiba ir butiski nozimiga ne tikai HIV inficétajiem cilvékiem, bet art sabiedribai
kopuma.

Rekomendacijas izstradatas, nemot veéra veselibas apripes budzeta ierobeZotos
finanSu resursus, medikamentu efektivitati un to izmaksas.

1. Rekomendaciju izstradasanas merkis

- rekomendét HIV infekcijas antiretroviralas terapijas (ART) izvéli, nosakot tas
principus,

- veicinat izmaksu efektivu zalu kombinaciju izveli HIV/AIDS pacientu arstéSana
ierobezota valsts veselibas budzeta ietvaros.

2. Rekomendaciju izstradasanas metodologija

Rekomendaciju izstrade izmantotas:

- PVO rekomendacijas “HIV/AIDS protocols on treatment and care in the
European Region (2007, atseviSskas dalas parskatitas 2008)” WHO clinical
protocol 1”Patient evaluation and Antiretroviral treatment of Adults and
Adolescents”,

- V/A”Latvijas infektologijas centrs” HIV infekcijas arsté$anas vadlinijas, 2009.g.
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3. HIV/AIDS infekcija

Inkubacijas periods ilgst 2 — 4 ned€las. Atseviskos gadijumos tas var ilgt lidz pat 6
méne§iem. Saja perioda pacientam siidzibu nav. Veicot objektivu izmeklgsanu
patologija netick konstatéta. Inkubacijas perioda veikts anti-HIV !5 antivielu tests ir
negativs, jo $aja perioda antivielas nav izveidojusas.

Vidgji péc 2 — 4 nedelam 10 — 50% pacientu attistas akiits retrovirusu sindroms,
kura  izpausmes ir  paaugstinata kermena  temperatiira, sapes  kakla,
hepatosplenomegalija, makulo-papulozi izsitumi. Atseviskos gadijumos akiits
retrovirusu sindroms var noritét ar serozu meningitu vai gastroenterita klinisko ainu.
Akiits retrovirusu sindroms parasti ilgst 10-14 dienas un simptomi ir paslimitgjosi.

Latenta jeb asimptomatiska faze ilgst 10-12 gadus un $aja perioda pacienti jutas
apmierinosi.

Samazinoties CD4 $iinu skaitam, nesanemot antiviralu terapiju, vidéji péc 10 gadiem
atttstas HIV infekcijas AIDS stadija.

AIDS stadijas izpausmes ir indikatorslimibas, tai skaita oportiinistiskas infekcijas
(tuberkuloze, Pneumocystis jirovecii pneimonija, disseminéta citomegalovirusu (CMV)
un herpes simplex (HSV) infekcijas, generelizéta kandidoze, kriptokokoze),
oportiinistiskie audzg&ji, piemeram, Kaposi sarkoma, un pasa HIV virusa izpausmes
(HIV kaheksija, HIV izsikums).

4. Antiretroviralas terapijas principi

Viens no svarigakajiem arstéSanas meérkiem ir 4-6 meéneSu laika kop§ ART
uzsaksanas panakt nekonstat€§jamu virusu slodzi (<50 kopijas/ml) un to saglabat.
Tadgjadi HIV pacientiem tiek nodroSinata maksimala dzivildzes pagarinasana, dzives
kvalitates uzlabosSana. Ja pacients labi panes preparatu, tad, kamér virusu slodze ir
nenosakama, arste€Sana ir efektiva, vienu un to paSu preparatu sheému var lietot gadiem
ilgi.

Lémumu par arsteéSanas uzsaksanu, medikamentu izveli, devam, terapijas shémam un
terapijas kursu ilgumu pienem arstu-infektologu konsilijs v/a ,,Latvijas infektologijas
centra” (LIC) katram pacientam individuali. Terapijas efektivitates atkartotas kontroles
apmeklejuma laiku nosaka LIC infektologs. Zales HIV infekcijas arst€Sanai, atbilstosi
LIC noteiktajai terapijai, pacientam var izrakstit infektologs tuvak pacienta dzivesvietai.

4.1. Kriteriji/indikacijas antiretroviralas terapijas uzsakSanai pieaugusajiem

HIV infekcijas klasifikacija

HIV infekcijas klasifikacija personam >15 gadu vecuma
Eiropas klasifikacijas sist€éma

CD4 §iinu skaits 1 mm’ kliniskas kategorijas
A B C
1(>500) Al BI CI*
I1 (200-499) All BII CII*
I (<200) Alll BIII CIIT*
*uzskatama par AIDS stadiju.
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HIV infekcijas terapijas (ART) uzsakSanas indikacijas pieaugusajiem

e Akiits retrovirusu sindroms — terapijas ilgums 3-6 ménesi
e Simptomatiska HIV infekcija:

a) C kategorijas slimiba

b) simptomatiska HIV trombocitopénija
*  CD4<200 §tinas/mm’"

* _ raditajs noteikts ierobeZota veselibas budZeta finansgjuma apstaklos (PVO rekomend@ apsvért terapijas uzsaksanu
ja CD4<350 &finas/mm’ )

4.2. Antiretroviralas terapijas izvele

HIV infekcijas arstéSanas galvenais princips ir nepiecieSamiba ieklaut terapija
jebkura kombinacija ne mazak ka tris preparatus.

ART tiek lietotas sekojosas medikamentu grupas:

e NRTI, NtRTI- nukleozidu un nukleotidu reversas (atgriezeniskas) transkriptazes
inhibitori;

NNRTI — nenukleozidu reversas (atgriezeniskas) transkriptazes inhibitori;

PI — proteazes inhibitori;

FI — sapluiSanas jeb fuizijas inhibitori;

II — integrazes inhibitori;

CCRS5 antagonisti;

Pirmas izvéles terapija paredz divu dazadu nukleozido (NRTI) vai nukleotido
reversas transkriptazes inhibitoru (NtRTI) un nenukleozida reversas transkriptazes
inhibitora (NNRTI) kombinaciju izmantos$anu.

Otras izveles terapija balstas uz proteazes inhibitoru (PI) un divu NRTI
medikamentu kombinaciju. PI rifonavir pievienoSana citiem proteazes inhibitoriem
paaugstina kombinacijas efektivitati.

Optimalas ART efektivitates iegliSanai nepiecieSama stingra ART lietoSanas
ieveroSana un pacienta lidzestiba.

5. Antiretroviralas terapijas efektivitates novertéjums

Noziméta ART shéma ir efektiva, ja:
e virusa slodze samazinas vai péc 48 ned€lu terapijas ar ART virusa slodze ir zem
nosakamibas robezas;
e 24-48 nedelas pec ART terapijas uzsakSanas konstatéts CD4 §tinu pieaugums
vismaz par 50-100 §tinas/ml;

o netiek konstat€tas jaunas oportiinistiskas slimibas péc 3 ménesiem, kop$ uzsakta
ART.

6. Izveletas antiretroviralas terapijas neefektivitate un terapijas shéemu maina

Viens no svarigakajiem uzdevumiem ART lietoSanas laika ir izvairiSanas no zalu
rezistences. Rezistence pret zalu preparatiem rodas tajos gadijumos, kad virusa struktiira
attistas mutacijas, kuras dazreiz noved pie zalu efektivitates samazinasanas vai pilnigas
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izzuSanas. Rezistenci pret vieniem preparatiem pavada krusteniskas rezistences pret
citiem attistiba. Ipasi tas attiecas uz viena tipa preparatiem.

Rezistences (terapijas neefektivitates) kliiskie kriteriji ir, ja, ieverojot arsta
noradijumus par lietoSanas veidu un devu, novéro virusu slodzes palielinasanos vai
nesamazinasanos. L€mumu par virusa rezistenci arsts pienem péc kliniskiem kriterijiem,
ja nav pieejami laboratoriski rezistences testi.

6.1. Terapijas neefektivitates raditaji
ART neefektivitates raditaji ir sekojosi:

- Virusologiska neefektivitate:
e Primara - péc 6 méneSu ART pacientam netieck nov€rota virusu slodzes
samazinasanas lidz <50 virusa kopijas/ml [imenim.
e Seckundara - virusu slodzes palielinasanas péc tam, kad sasniegts minimalais
raditajs ir apstiprinata virusu slodze <50 kopijas/ml.
Virusologiskas neefektivitates gadijuma ir obligati jamaina ART shéma.

- Imunologiska neefektivitate ( gadijumos, kad viralas slodzes testi nav pieejami)
e (D4 Sunu Iimena samazinasanas par 25% no pacientam konstatéta maksimala
CD4 sunu Itmena, vai
e ART terapijas pirmaja gada netiek panakts CD4 Siinu limena picaugums vairak
par >50 §inas/mm’, salidzinot ar sakotngjo skaitu.

- Kliniska neefektivitate — ja uz ART terapijas fona pievienojas jaunas indikatorslimibas
péc 3 ménesiem kops terapijas uzsaksanas.

6.2. ART shému mainas stratégija

HIV virusa slodzi pacientam nosaka pirms ART uzsakSanas, péc 3 méneSiem kop$
terapijas uzsaksanas un pec tam reizi gada. Ja pacients labi panes noziméto terapiju, tad
turpmak virusa slodzi var parbaudit retak - reizi 6-12 meénesos.

CD4 sunu skaitu pacientam nosaka pirms ART uzsakSanas, pirmaja terapijas gada to
nosaka 2-4 reizes gada un péc tam 2 reizes gada.

Ja péc kliniskiem, virusologiskiem un imunologiskiem kritérijiem tiek apstiprinata
esosas izveles terapijas neveiksme, pacientam tiek noziméti ART shémas vai
medikamenti atbilstosi rezistences profilam.
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7.Antiretrovirala terapija pielietojamie medikamenti un shémas
7.1. HIV/AIDS infekcijai lietojamo zalu saraksts
Kapsulas, ) Kap-
tabl., flak. Reizes deva sulu
ATK vis Z;'!iu ais Saisinajums Zalu deva* tabl, fe::itsssak-:;:
kods parig J forma (mg) Kapsulu flak. .
nosaukums > . diena
mg tabl.,flak. skaits
skaits diena
JOSAE Proteazes inhibitori (PI)
JOSAEO1 Saquinavir SQV kapsula 500 1000 2 4 2
JOSAE02 Indinavir IDV kapsula 400 800 2 6 3
JOSAEO03 Ritonavir RTV kapsula 100 100 02.Jan 2(1-4) 2(1)
Fosamprenavir FPV tablete 700 700 1 2 2
JOSAEQ7
Atazanavir ATV kapsula 150(300) 300 2 2 1
JOSAEO08
JOSAE09 Tipranavir TPV kapsula 250 500
JOSAEL0 Darunavir DRV tablete 300 600
Nenukleozidu reversas transkriptazes inhibitori (NNRTI)
JOSAG
JOSAGO3 Efavirenz EFV tablete 600 600 1 1 1
Nevirapine NVP tablete 200 200 1 2 2
JOSAGO1
Nukleozidu un nukleotidu reversas transkriptazes inhibitori (NRTI, NtRTT)
JOSAF
300
Zidovudine 7DV tablete 300(200) 32-) | 6Q2) 203)
JOSAFO1 (kapsula) -100
Skidums
Zidovudine ZDV iekskigai 2000
Zidovudine 7DV Skidums | - 200me/ 20
JO5AFO1 infuzijai ml
Didanosine ddI kapsula 400 400 1 1 1
JOSAF02
JOSAF04 Stavudine d4T kapsula 40 40 1 2 2
Lamivudine 3TC tablete 300 300 1 1 1
JOSAF05
Lamivudine 3TC suspensija 10mg/ml
JOSAFO05
JOSAF06 Abacavir ABC tablete 245 245 1 2 2
JOSAF06 Abacavir ABC suspensija 20mg/ml
JOSAFO7 Tenofovir TDF tablete 245 245 1 1 1
Emtricitabine FTC kapsula 200 200 1 1 1
JOSAF09
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JOSAX Citi antiretroviralie preparati
Enfuvirtide T20 flakons 90 90 2
JOSAXO07
Raltegravir RTG tablete 400 400 1 2
JOSAXO08
JOSAX09 Maraviroc MRV tablete 300 300 1 2
JOSAR Fiksétu devu kombinacijas
Lamivudine/
3TC/ZDV tablete 150/300 150/300 1 2
Zidovudine
JOSARO1
Abacavir/
o ABC/3TC tablete 600/300 600/300 1 1
Lamivudine
JO5AR02
Abacavir/ ABC/3TC/ 300/150/ 300/150/
Lamivudine/ 7DV 300 300
amivudine tablete 1 2
Zidovudine
JOSAR04
Emricitabine/ | proppe | gaplete 200/245 200/245 1 1
Tenofovir
JO5AR03
Lopinavir/
JOSAEO6/ PRVt LPV/r tablete 200/50 400/100 2 4
JOSAEO3 Ritonavir
Lopinavir/
JOSAE06/ opimaviy LPV/r tablete 100/25
JOSAEO3 Ritonavir
S Skidums
Lopinavir/ LPV/r ickskigai 801“%310““%/
Ritonavir lietoSanai

7.2. Pirmas izvéles terapija

Pirmas izvéles terapijas pamata ir 2 NRTI medikamentu kombinacija ar vienu
NNRTI medikamentu.

Nukleozidu un nukleotidu reversas transkriptazes inhibitori (NRTI, NtRTI) ir
pretvirusu Iidzekli, kas in vitro ir loti aktivi pret retrovirusiem, tai skaita cilvéka
imiindeficita virusu.

Izveéles medikamenti no NRTI I grupas ir zidovudine, lamivudine, abacavire,
tenofovire vai emtricitabine. Emtricitabine efektivitates un toksiskuma zina lidzvertigs
lamivudine.

Lielaka dala NRTI medikamentu ir savstarp€ji aizstajami. Nozim&jot arstéSanas
shému, ir nepiecieSams nemt véra to mijiedarbibu ar citiem preparatiem. Tas nozimé, ka
nopietnu blakusefektu gadijuma, vienu NRTI var aizstat ar citu.

Pie nesavienojamiem pieder sekojoSie nukleozidu reversas transkriptazes
inhibitoru analogu pari:

e ZDV un d4T

e 3TCunFTC

e ddl un TDF (ipasi savienojuma ar NNRTI)
e ABCun TDF.
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Nenukleozidu reversas transkriptazes inhibitori (NNRTI) ir nekonkurg&josi HIV-
1 reversas transkriptazes inhibitori, kuriem nepiemit biologiski nozimiga inhib&josa
iedarbiba uz HIV-2 reverso transkriptazi vai Sinu DNS polimerazém (a, B3, y vai d). No
NNRTI medikamentu grupas ka pirmas izveles preparats visiem pacientiem ir efavirenz;
nevirapine tieck nozimets Tpasam pacientu grupam.

7.3. Rekomendéjamas ART standarta pirmas izveles shemas HIV infekcijas

arsteSanai.

Kombinéjamo preparatu grupas

A B C Komentars
lizvéles  preparati, kurus var
kombinét ar B un C grupas
lidzekliem
Erta lietosana, neliels vienibu skaits,
reti attistas blaknes: ar CNS saistitas
izpausmes, bet var provocét tieksmi
EFV(vai NVP) + pec alkohola vai opiatiem (metadona
devu japaaugstina), neattistas
rezistence pret PI, var lietot kopa ar
Rifadinu.
+ | 3TC ZDV)* Kombingti preparati, &rta lietosana,
+ | (ABC 3TC)*** labi  panesami, iesp&ama ABC
+ | (TDF FTC)**** | hipersensitivitates attistiba.*****

*lieto kombingtu preparatu “Combivir”
*** lieto kombin&tu preparatu “Kivexa”

*#%% ]ieto kombin&tu preparatu “Truvada”

Gadijumos, kad ir kontrindikacijas (pieméram, ja pacientam konstatéta EFV/NVP
nepanesiba, ir psihiski traucgjumi, sievietem reproduktiva vecuma, kuras nelieto drosu
kontracepciju un kuriem nevar nozZimét Nevirapin un busterétu proteazu inhibitoru), var
nozimét alternativu terapiju pirmajai izvélei, kura sastav no tris NRTI medikamentu

kombinacijas:

Kombinéjamo preparatu grupas

A

lizveles preparati, kurus var
kombingt ar B un C grupas
lidzekliem

Komentars

Erta lietoana, neliels vienibu skaits,
reti attistas blaknes, iesp&jama ABC

skk
(ABCH3TC+ZDV) hipersensitivitates attistiba*****,
vajaks efekts par PI vai NNRTI. Var
lietot kopa ar Rifadinu.
ZDV +3TC + TDF

**]ieto kombin&tu preparatu “Trizivir”

wdHxE~4-5% gadijumu ABC terapija obligati partraucama, kategoriski aizliegta §1 preparata atsakSana

Gadijumos, kad pirmas linijas ART terapijas uzsakSana ir kontrindic€ta, uzreiz
terapiju uzsak ar otras rindas medikamentiem.
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7.4. Rekomendéjamas ART standarta otras izveéles shéemas HIV infekcijas
arstéSanai.

Konstatgjot ART pirmas Iinijas shému neefektivitati vai blaknes, tick rekomendgets
pacientiem nozimét ART otras Iinijas shémas.

Optimalai otras izv€les terapijai tiek izmantoti proteazes inhibitori ar vai bez
ritonavira pievienosanas (busteréSana/farmakokinétikas pastiprinasana) un divi ieprieks
terapija neizmantoti medikamenti no NRTI grupas.

Proteazes inhibitori inhibé HIV proteazi, tadejadi noverSot virusa prekursora
poliproteinu SkelSanos jaunizveidotas virusa dalinas nobrieSanas laika, ka rezultata
izveidojusas nenobriedusas virusa dalinas ir neinfekciozas un nav sp&jigas uzsakt jaunus
infekcijas ciklus.

Ja nav iespgjams laboratoriski noteikt HIV virusa rezistenci, tad balstas uz klmisko
neefektivitati un izvelas terapijas shemu péc tabulas:

Kombinéjamo preparatu grupas
A B C Komentars
Izveles preparati, kurus var
kombingt ar B un C grupas

lidzekliem

LPV/r + Noturiba pret rezistences
SQV(HGC)/RTV + attistibu, reti attistas blaknes:
ATV/RTV + biezak hipertrigliceridémija
FPV/RTV + (ATV medikamentozs Zilbéra
IDV/RTV + sindroms).

Ddl | + | ABC
TDF | + | ABC
TDF | + | 3TC+ZDV)

Ja ir iesp&jams laboratoriski noteikt HIV virusa rezistenci, tad medikamentus izvélas
péc tabulas:

Kombingéjamo preparatu grupas
A B C Komentars
Izveles preparati, kurus var
kombinét ar B un C grupas
lidzekliem
LPV/r + Noturiba pret rezistences
SQV(HGC)/RTV + attistibu, reti attistas blaknes:
ATV/RTV + | BTC | + | ZDV)* biezak hipertrigliceridémija
FPV/RTV + | (ABC | + | 3TC)*** (ATV medikamentozs Zilbéra
IDV/RTV + | (TDF [+ | FTC)**** sindroms).

Ddl + | ABC

TDF + | ABC

TDF | + | 3TC+ZDV)

*lieto kombingtu preparatu “Combivir”
*** lieto kombin&tu preparatu “Kivexa”
**** lieto kombinétu preparatu “Truvada”

Nemot veéra pacienta stavokli, medikamentu izraisitas blakusparadibas,
blakussaslimsanas, individualos gadijumos arstu konsilijs var terapijas shémas koriget.
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7.5. Terapijas shemas multirezistences gadijuma.

Apstiprinatas multirezistences gadijuma terapija tiek noziméta, atbilsto$i rezistences
profilam. Pacientiem, kuriem izveidojusies multirezistence, pielieto terapijas shémas,
kas satur fuzijas inhibitoru vai jaunakas paaudzes proteazu inhibitorus, kuri indiceti
gadfjumos, kad bijuSas vismaz tris neveiksmigas terapijas shémas. Jaunakie
medikamenti multirezistences gadijuma indic€ti, ja bijusi iepriek$€ja neveiksme ar
terapijas shémam, kas satur€jusas kadu no nukleozidu analogu reversas transkriptazes
inhibitoriem (NRTI), ne-nukleozidu analogu reversas transkriptazes inhibitoriem
(NNRTTI), proteazes inhibitoriem (PI).

Jaunakie medikamenti multirezistences gadijuma:

Enfuvirtide (JOSAX07) pieder terapeitiskai grupai, ko sauc par fuzijas
(savienosanas) inhibitoriem. Tas ir CIV-1 gp 41 strukturalas parveidosanas un funkciju
inhibitors, kas specifiski saistas ar So virusa proteinu ekstracelulari, tadgjadi blok&jot
virusa Stinas un mérk$iinas membranu savienoSanos un novérsot virusa RNS noklasanu
meérksiina. Indic@ts pacientu arstéSanai, kam neveiksmigi veikta terapija ar shemam, kas
satur vismaz vienu lidzekli no $adam pretretrovirusu lidzeklu grupam: proteazes
inhibitori, nenukleozidu reversas transkriptazes inhibitori un nukleozidu reversas
transkriptazes inhibitori, vai kas nepanes ieprieks veikto pretretrovirusu terapiju.

Maraviroc (JOSAX09) pieder terapeitiskai klasei, ko sauc par CCR5 antagonistiem.
Maraviroc selektivi saistas ar cilveka hemokinu receptoriem CCRS, pasargdjot Stinu no
CCRS5-tropiska HIV-1 iekl@isanas. Indicéts vienigi ar CCR5—tropisku HIV-1 infekciju
(tas ir, nav atrasts CXCR4-tropisks vai duala/jaukta tropisma viruss) arstéSanai.

Raltegravir (JOSAXO0S8) ir integrazes kédes parvietoSanas inhibitors, kas ir aktivs
pret cilvéka imiindeficita virusu. Raltegravirs inhib€ integrazes, HIV-kodéta enzima, kas
nepiecieSams virusu replikacijai, katalitisko aktivitati. Integrazes inhibicija novérs HIV
genoma kovalento saistiSanos, vai integraciju saimnieka $iinas genoma. HIV genoms,
kam neizdodas integréties, nevar dot signalu jaunu infekciozu virusa dalinu veidoSanai,
tadel inhibicijas integracija pasarga no virusu infekcijas izplatiSanas.

Darunavir (JOSAE10) ir HIV-1 proteazes dimerizacijas un katalitiskas aktivitates
inhibitors (Kp4,5 x 10-12M). Tas selekttvi inhibe HIV kod&éto Gag-Pol poliproteinu
SkelSanos ar virusu inficétas $tinas, tadéjadi noversot nobriedusu infekciozu virusu
dalinu veido$anos.

Tipranavir (JOSAEQ09) ir HIV-1 proteazes ne-peptidu inhibitors, kas inhibé virusu
replikaciju, novérsot virusu dalinu nobrieSanu. Cilvéka imandeficita viruss (HIV-1) kode
aspartila proteazi, kam ir butiska nozime virusa proteina prekursora saskelSana un nobrieSana.

7.6. Fikséto devu kombinaciju lieto§ana

Fikséto devu kombinacijas ir bioekvivalentas un ar tadu paSu blaknu profilu ka
atseviski lietotiem medikamentiem atbilstosas devas. Kombinaciju lietosana nodroSina
lielaku pacientu lidzestibu, jo samazina diennakti lietojamo medikamentu daudzumu.
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8. HIV infekcijas arstéSana ipasam pacientu grupam

8.1. Vertikalas HIV infekcijas profilakse grutniecem un bérniem

Risks inficét bernu ar HIV griitniecibas laika ir atkarigs no virusu daudzuma mates
organisma, ka arT no iepriek$€jo griitniecibu skaita - jo vairak gritniecibu bijis, jo
lielaks ir risks. Iesp&ja beérnam inficeties palielinas, ja matei ir maza iegurpa iekaisuma
slimibas, dzemdes kakla cula, priekslaicigs augla apvalka plisums, maksts glotadas
plisumi. Jo Tsaks ir laiks no mates infic€Sanas briza lidz b&rna piedzimsanai, jo
infic€Sanas risks ir mazaks. Neizn€satiem beérniem risks inficeties ir lielaks.

Ja matei netiek veikta HIV profilakse griitniecibas laika, mazulim ir 13-40% risks
inficéties. Ja mate sagpem profilaktisku pretvirusu terapiju, dzemdibas notiek ar
keizargrieziena palidzibu un jaundzimusais talit pec piedzim$anas sanem pretvirusa
preparatu, infic€Sanas risks tiek samazinats lidz 1-2%. Ta ka inficétas mates piens satur
HIV liela koncentracija, mazuli nedrikst zidit.

Vertikalas HIV infekcijas profilakses pasakumi HIV pozitivai griitniecei:

1. Ja sieviete jau sanem ART Jaturpina, vai jaizmaina terapijas
shéma, lai mazinatu terato-
genitates un toksicitates risku

2. Ja sieviete nesanem ART Ja HIV RNS<10’ | ZDV 300mgx2 (vai 200mgx3)
kop/ml no 13-14. griitniecibas ned¢lai
Ja HIV RNS>10° | SQV 1000mgx2+RTV 100mgx2
kop/ml vai LPV/r 200/50mg-2x2

ZDV 300mgx2+3TC 150mgx2
no 13-14.griitniecibas nedélai

Neatkarigi no NPV 200mg vienreizéja deva
virusu slodzes pirms dzemdibam, ja ieprieks
nekadi profilakses medikamenti
nav lietoti

3, Planveida keizargrieziens
Ja veikti ZDV  intravenozi 2mg/kg
pirmsdzemdibu 1.stunda, tad 1mg/kg/stunda lidz
profilakses pasakumi | dzemdibu beigam
Ja nav veikti NVP 200mg perorali +ZDV
pirmsdzemdibu intravenozi 2mg/kg 1.stunda, tad
profilakses pasakumi | 1mg/kg/stunda lidz dzemdibu

beigam
3.1. | Ja dzemdibas dabiska cela Ja pieejams NVP 200mg perorali

8.2. Jaundzimus$a, kur§ dzimis HIV pozitivai sievietei, HIV infekcijas profilakses
pasakumi

1. Aizliegums HIV+sievietei barot jaundzimuso ar kriiti (barojot ar kriiti — bérna HIV
laboratoraja skrininga neizmanto anti testu)
2. Uzreiz p&c piedzimSanas Kolidz iesp&jams | ZDV perorali sirups, devu rékinot

p&c jaundzimusa svara, 6 ned€las

NVP perorali sirupa vienreiz€ju
devu, rekinot péc jaundzimusa
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svara, ja mate pirms dzemdibam
sanémusi NVP vienreiz&ju devu

8.3. HIV infekcijas terapija pediatrija

Bérni ar HIV virusu infic§jas vertikalas parvades cela — no mates bérnam. Uzsakot
antiretroviralo terapiju bérniem, jagem véra bérna vecums, zalu izvadiSanas Ipatnibas no
organisma, iesp&jamas zalu blakusparadibas, koinfekcijas, vielu mainas trauc€jumi,
iedzimtas anomalijas, kermena masa, organisma vispargjais stavoklis, griitniecibas risks
pusaudzu vecuma meitené€m, potenciala zalu kopgja iedarbiba.

ART uzsak visiem bérniem, kuriem HIV infekcija diagnosticéta lidz 12 menesu
vecumam neatkarigi no laboratoriskajiem izmekl€§jumiem. B@rniem, kuriem HIV
infekcija diagnosticéta péc 12 méneSu vecuma ART uzsakSanas kritérijs ir CD4 Stinu
daudzums; akiits retrovirusu sindroms un visiem b&rniem, kuriem ir A, B, C slimibas
stadijas neraugoties uz CD4 §iinu Iimeni. Rekomend&jamie medikamenti b&rniem ir
zidovudine, abacavir, lamivudine, nevirapine, efavirenz, lopinavir/ritonavir. Otras
izvéles ART ording tad, ja péc 24 nedélam no ART uzsakSanas kliniski un imunologiski
nav noverojama pozitiva dinamika. Otras izvéles terapija ordin€ tris jaunus
medikamentus, izvéloties citu grupu medikamentus, lai mazinatu krustotas rezistences
iespeju. ART noziméSana pediatrija ir pediatra infektologa kompetence.

8.4. HIV un C virushepatita koinfekcija

Latvija apméram 60% HIV inficéto pacientu ir konstateta koinfekcija ar C
virushepatitu. Tapéc visi HIV inficétie japarbauda uz hroniska C virushepatita (HCV)
infekciju. Sie pacienti nereti ir narkotiku i/v lietotaji. HIV inficétajiem HCV infekcija
progresé straujak, tapéc péc iesp&jas agrak jauzsak HCV terapija. So koinfekciju
gadfjuma ir iesp&jami dazadi arst€Sanas risinajumi, atkariba no pacienta individuala
veselibas stavokla, citam blakusslimibam un HIV stavokla.

Izveles terapija HIV un HCV koinficétajiem pacientiem ir peginterferons
kombinacija ar ribavirinu. Lémumu par ART uzsakSanu vai jau eso$sas ART shémas
korigé€sana pienem arstu konsilijs katram pacientam individuali, nemot véra pacienta
vispargjo stavokli, medikamentu mijiedarbibu un iesp&amas blaknes.

8.5. HIV un tuberkulozes koinfekcija

HIV inficétiem cilveékiem ir 10 reizu lielaks risks inficéties ar tuberkulozi gada laika
neka cilvékiem bez HIV infekcijas visa miiza laika. Lai gan tuberkuloze bez asociacijas
ar HIV ir parsvara, tomér, ja tuberkuloze ir saistita ar HIV, ta progrese atrak un tadgjadi
HIV epidémijas pieaugums izraisa radikalas parmainas tuberkulozes epidemiologija un
padara tas apkaro$anu sarezgitu . Ja HIV inficétiem pacientiem ir atklata tuberkuloze,
tad tas terapija jauzsak pec iesp&jas atrak.

Lémumu par ART uzsakSanu vai jau eso$as ART shémas korigéSanu pienem,
sadarbojoties ar pneimonologiem.

9. Pecekspozicijas specifiska profilakse

Pecekspozicijas profilakse (PEP) ir specifiska 1istermina HIV infekcijas
antiretrovirala terapija, ko uzreiz pec negadijuma veic cilvékiem, kuru organisma
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iekluvusas ar HIV infic€tas asinis vai citi infekciozi organisma Skidrumi.
NepiecieSamibas gadijuma to jauzsak ne vélak ka 72 stundas péc negadijuma.
Rekomend€jamie medikamenti ir zidovudine, lamivudine, lopinavir/ritonavir
kombinacijas, atkariba no riska pakapes. Kombinacijas lieto 30 dienu kursa.

e Neliela riska gadijuma nozimé ZDV+3TC (Combivir).

e Liela riska gadijuma nozimé LPV/r + ZDV +3TC (Combivir).

Pacienta novéroSana ilgst 6 ménesus.

10. Oportinistisko slimibu arstéSana un profilakse pacientiem ar HIV/AIDS
infekciju.

Pacientiem ar HIV/AIDS infekciju oporttnistisko slimibu arstéSanu un profilaksi veic
saskana ar V/A”Latvijas infektologijas centrs” izstradatajam “HIV infekcijas arstéSanas
vadliijam” (2009).
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