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NAO ADESAO MEDICAMENTOSA EM CRIANCAS E ADOLESCENTES SUBMETIDOS AO TRANSPLANTE DE FIGADO EM
USO DO IMUNOSSUPRESSOR TACROLIMUS FORMULA PADRAO: PREVALENCIA E REPERCUSSOES SOBRE O ENXERTO
Janete Teresinha Pires de Oliveira, Carlos Oscar Kieling, Maria Carolina Witkowski, Anais Back da Silva, Vania Naomi
Hirakata, Sandra Maria Gongalves Vieira. Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA)

Introdugdo: O transplante hepatico é o tratamento para criangas cirroticas descompensadas. A ndo adesdo ao
tratamento pode levar a perda do enxerto. Objetivos: Determinar a prevaléncia de ndo adesdo em pacientes
pediatricos transplantados de figado (idade de transplante < 18 anos), tracar o perfil destes pacientes e identificar
repercussdes sobre o enxerto. Material e Métodos: estudo de coorte histérica (banco de dados, Gastroenterologia
Pediatrica/HCPA). Elegiveis: pacientes ambulatoriais, = 1 ano de transplante, ambos os sexos, idade: 1-21 anos, em
uso de tacrolimus. Desfechos: ndo adesao e repercussao desta sobre o enxerto. Avaliagdo dos desfechos: variagdo
do nivel sérico do tacrolimus (adesdo medicamentosa) e ndo cumprimento das recomendacgoes assistenciais (adesao
clinica); ALT = 60 UI (sem infeccdo, hepatotoxicidade); rejeicdo celular aguda (histologia); ébito e perda do enxerto.
Resultados: 57 pacientes, 58% masculinos, idade: 5,3 + 4,7 anos, 56% atresia biliar. 87,7% lactentes e escolares.
Mediana de idade materna: 31a. Prevaléncia total de ndo adesdo = 45,6% (22: ndo adesdao medicamentosa; 3: ndo
adesdo clinica; 1: ndo adesdo clinica/medicamentosa). Pacientes com ndo adesdo medicamentosa foram
comparados. Esta foi mais prevalente no grupo de pacientes mais jovens (p=0,02) e mais frequente quando as maes
tinham maior escolaridade, porém sem diferenga estatistica (p=0,06). Os adolescentes incluidos pertenciam ao
grupo com adesdo. ALT 260 UI/I foi mais frequente nos pacientes sem adesdo medicamentosa (p=0,02). Rejeigdo
celular aguda foi semelhante entre os grupos (p=0,90). Obito ou perda do enxerto ndo foram observados.
Conclusdo: A ndo adesdo medicamentosa foi mais prevalente entre as idades de 1-6 anos e nula nos adolescentes.
Elevagdo da ALT foi a principal repercussao clinica. Palavra-chave: transplante hepatico; imunossupressores; adesao.
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