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Abstrakt

Uvod: Onemocnéni vyvolané HIV se dnes povazuje za chronické, 1é¢itelné, délkou a kvalitou Zivota
srovnatelné s béznou populaci. Komplexni péce o osoby zijici s HIV (PLWH) spociva ve spravné
indikaci antiretrovirotik (ART), optimalni motivaci, pravidelném uzivani 1ékt, absolvovani kontrol a
podrobeni se vS§em doporucenim osSetiujiciho 1€kate, coz se souhrné oznacuje jako adherence.

Cile a zaméry: Hodnoceni adherence 1é¢by ART u souboru PLWH. Zlepseni informovanosti PLWH,
upozornit na riziko vzniku rezistence HIV a nasledné selhani 1écby.

Soubor nemocnych a metody sledovani: Zakladni soubor tvotfily PLWH, dlouhodobé¢ sledované
v HIV centru FN Plzen. Adherence se hodnotila podle hladin ART, stanovenych v moc¢i pomoci
vysokotlaké kapalinové chromatografie (HPLC), ve vztahu ke klinickym tidajim, virové nalozi (HIV
RNA, tj. VL) a absolutnim poétiim CD4+ a CD8+ lymfocytii T. K hodnoceni psychického a fyzického
stavu, socialnich vazeb, vzdélani a schopnosti relaxace slouzil modifikovany dotaznik SF 36. Statistické
vyhodnoceni se provedlo pomoci software SAS, V. 9.4 a Statistika.

Vysledky vyzkumu: Ze souboru 151 PLWH se vybralo 18 (11,9 %) osob s nulovymi hladinami a
20 (13,2 %) subjekti s hladinami ART do 10 mg/l. Jejich sledovani probihalo 6-12 mésict. Prokédzala
se statisticky vyznamné nizsi virova naloz u osob adherentnich v dob¢é provedeni testu na pfitomnost
ART v moc¢i. Hodnoty CD4+ u adherentnich osob byly dle ocekavani vyssi, avSak podobné jako u
hodnot CD8+ lymfocyti T se statistickd vyznamnost neprokazala. Dotaznikové Setieni posoudilo
subjektivni faktory ovliviiyjici stupeii adherence. PLWH povazuji za dilezité: kvalitni péci s navozenim
divéry, nizké riziko vzniku oportunnich infekcei, sob&stacnost, kvalitu spanku, zvladani volnoc¢asovych
aktivit a dobré rodinné vztahy. Kvalita Zivota a spokojenost ve sledovanych oblastech byla u
adherentnich PLWH vys§i. Vvyvoj rezistence proti nékterym skupinam ART, vlivem non-adherence
nelze zcela vyloucit u 11 osob.

Zavéry: Non-adherence miize byt pfiCinou vyvoje rezistence HIV a selhani 1éCby ze strany
pacienta. PLWH s nulovymi a nizkymi hladinami nukleosidli v moc¢i se opakované instruovaly o
nutnosti pravidelného, trvalého uzivani 1é¢iv. Pravidelné kontroly s laboratornim vySetfenim slouZzi
k v€asnému odhaleni vzniku rezistence i nékterych vedlejSich Uc¢inkt 1éCby, které jsou zprvu
detekovatelné pouze laboratorné.
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