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HEPATITE B: UM ESTUDO REVISAO DE LITERATURA

Resumo: A hepatite B é uma doenca de carater relevante sendo um problema de
E;:LS;*: gelﬂgf?ézgiggn;ﬂﬂz saudg pgblica do n'lutmdo eo tipcl> mais grave qe hepatite viral. O obj.etivo do estu<?lo
constitui-se da anadlise exploratdria e descritiva dos aspectos gerais da patologia,
enfatizando as medidas de prevengao, transmissdo, diagndstico e tratamento. Foi
uma revisao de literatura onde realizou-se o levantamento bibliografico referente ao
assunto em bancos de dados como Scielo e da Bireme, a partir das fontes Medline e
Lilacs. Através dos resultados conclui-se que a hepatite B é uma doenca com
distribuicdo universal que apresenta variagdes no que se refere a prevaléncia do virus
e os padrées de transmissdo, uma vez que a fungdo dessas caracteristicas
proporciona nas diferentes regides, a divisdo em dreas de endemicidade baixa,
intermediaria e alta. O virus circula em altas concentragdes no sangue e em baixas
concentragdes em outros fluidos corpdreos. Apresenta diagndstico e medidas de
profilaxia que, se realizadas de maneira adequada, podem prevenir ou garantir ideal
eficacia no tratamento dos pacientes, promovendo assim uma qualidade de vida
melhor para esses individuos. As sofisticadas vacinas sdo as ferramentas mais
importante na imunizagao ativa.
Descritores: Hepatite B, Virus, Saude Publica, Endemicidade, Tratamento.

Hepatitis B: a literature review study

Abstract: Hepatitis B is a relevant disease, being a public health problem in the world
and the most serious type of viral hepatitis. The objective of the study is the
exploratory and descriptive analysis of the general aspects of the pathology,
emphasizing the measures of prevention, transmission, diagnosis and treatment. It
was a literature review where the bibliographic survey related to the subject was
carried out in databases such as Scielo and Bireme, from the sources Medline and
Lilacs. Based on the results, it can be concluded that hepatitis B is a disease with
universal distribution that presents variations with regard to the prevalence of the
virus and the transmission patterns, since the function of these characteristics
provides in the different regions, the division into areas of low, intermediate and high
endemicity. The virus circulates in high concentrations in the blood and in low
concentrations in other body fluids. It presents diagnosis and prophylaxis measures
that, if carried out properly, can prevent or guarantee ideal efficacy in the treatment
of patients, thus promoting a better quality of life for these individuals. Sophisticated
vaccines are the most important tools in active immunization.

Descriptors: Hepatitis B, Virus, Public Health, Endemic, Treatment.

Hepatitis B: un estudio de revision de la literatura

Resumen: Resumen: La hepatitis B es una enfermedad de caracter relevante, siendo
un problema de salud publica en el mundo y el tipo mas grave de hepatitis viral. El
objetivo del estudio es el analisis exploratorio y descriptivo de los aspectos generales
de la patologia, enfatizando las medidas de prevencién, transmisién, diagndstico y
tratamiento. Se tratd de una revisién de la literatura donde se realizé un relevamiento
bibliografico sobre el tema en bases de datos como Scielo y Bireme, de las fuentes
Medline y Lilacs. A través de los resultados se concluye que la hepatitis B es una
enfermedad de distribucion universal que varia en cuanto a la prevalencia del virus y
patrones de transmision, ya que la funcidon de estas caracteristicas proporciona en las
diferentes regiones, la divisién en areas de baja, intermedia y alta endemicidad. El
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Introducao

As hepatites infecciosas representam um
importante grupo de patologias causadas por
diferentes virus e apresentando quadros clinicos
variados. E um problema de satude publica mundial,
principalmente em paises em desenvolvimento.
Estima-se que cerca de um terco da populagdo
mundial esteja infectada com o virus da hepatite B
(VHB) e aproximadamente mais de 350 milhGes
portadores cronicos, distribuidos em varias regides
do mundo, com apenas 2% soroconvertendo
espontaneamente anualmente’.

O VHB é caracterizado como um virus DNA,
envelopado, pertencente a familia Hepadnaviridae,
que infecta apenas os seres  humanos.
Estruturalmente o virus apresenta distintos antigenos
(Ag): o Ag de superficie (HBsAg), o Ag do core (HBcAg)
e Ag centrais que podem ser secretados (HBeAg),
além de material genético constituido por DNA
circular de fita parcialmente dupla. Os antpigenos e
os anticorpos correlatos, como o anti-HBs, anti-HBc
(lgM e IgG) e anti-HBe sdo essenciais para o
diagndstico e o acompanhamento da infec¢dao pelo
VHB?.

A hepatite B é uma entidade nosoldgica de
ocorréncia mundial. Estima-se que aproximadamente
dois bilhdes de pessoas, pouco menos do que um
terco da populagdo mundial, ja se infectaram pelo
VHB, e que cerca de 360 milhdes destes estdo
cronicamente infectados, com o risco de evolugdo
com as complicagdes da condicdo modrbida, como
cirrose e carcinoma hepatocelular (CHC)3. O virus da
hepatite B circula em elevadas concentragdes no
sangue e em baixas concentragdes em outros fluidos

corporeos, sendo aproximadamente 100 vezes mais
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infectante que o HIV e cerca de 10 vezes mais que o
virus da hepatite C (VHC)*.

O Ministério da Saude explica que no diagndstico
clinico, a infeccdo apresenta quadros clinicos na fase
aguda muito diversificados com varia¢des de formas
subclinicas ou oligossintomaticas, até mesmo
insuficiéncia hepatica, e na fase cronica, o
aparecimento das manifestacdes surgem somente
nas fases adiantadas de um acometimento hepatico®.

Assim, o objetivo do presente estudo constitui-
se de uma pesquisa bibliografica com analise
exploratéria e descritiva dos aspectos gerais da
patologia, enfatizando as medidas de prevencao,
transmissdo, diagndstico e tratamento. Assim,
buscou-se revisar fontes bibliograficas especificas
sobre hepatite B, destacando e descrevendo as
caracteristicas gerais, apresentar o histérico,
classificacgdo e etiologia, relatar aspectos de
epidemioldgicos e transmissdo no mudo e Brasil,
expor as principais manifestagdes clinicas e seu
diagndstico e explanar as formas de imunizagdo e
tratamento.

Material e Método

O estudo consiste em uma revisdo da literatura
nao sistemdtica especializada do tema abordado
“Hepatite B”.

Trata-se de uma

pesquisa bibliografica,

exploratéria e  descritiva. O levantamento
bibliografico foi realizado através de artigos
cientificos, periédicos, bem como outros tipos de
acervos literarios, por meio da busca no banco de
dados do Scientific Electronic Library Online - SCIELO
e do Centro Latino-Americano e do Caribe de
Informagao em Ciéncias da Saude, Biblioteca Regional

de Medicina - BIREME, a partir das fontes Medical
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Literature Analysis and Retrievel System Online -
MEDLINE e Literatura Latino-americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude - LILACS e outras fontes de
informagdes publicadas.

Os descritores utilizados na busca foram:
hepatite B, hepatites virais, saude publica,
endemicidade, hepatitis B, virus, public health,
endemic e treatment. Os critérios de inclusdao para os
estudos encontrados foram o histérico, classificacao,
etiologia, epidemiologia, transmissdao, manifesta¢des
clinicas, diagnéstico, tratamento e imuniza¢do da
hepatite B e estudos comparativos envolvendo
parametros relacionados. Os critérios de exclusdao
foram os estudos especificos das demais hepatites
virais, taiscomo: A, C, D, E, G, TTV e SEN-V.

Foi um trabalho de cunho bibliografico, ndo
utilizou nenhum ser vivo, ndo necessitando assim de
avaliacio de comité de ética, pois utilizou
informagbes publicadas de producdes literdrias de
dominio gratuito, pesquisas em revistas, periddicos,
jornais, manuais, protocolo, diretrizes especializados

e etc.
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Foram analisados artigos com acesso integral,
onde foram realizadas andlises interpretativas e
criticas das informacdes, que posteriormente foram
reorganizadas possibilitando inferéncias do contexto
abordado na tematica.

Resultados

Foram analisados 20 (vinte) acervos literarios
com acesso integral, utilizando os descritores
“Hepatite B”, “Virus”, “Saude Publica”,
“Endemicidade” e “Tratamento”, “Hepatitis B”,
“Virus”, “Public Health”, “Endemic” e “treatment” dos
bancos de dados da Scielo e da Bireme, a partir das
fontes Medline e Lilacs e outras fontes de
informacao, escritos na lingua portuguesa e inglesa.

Os acervos literarios utilizados no presente
estudo se encontram delineados na tabela 1, onde
trata-se da descricdo dos principais achados do
estudo obtidos por meio das coletas de dados

realizadas por meio das leituras nos bancos de dados

supracitados e outras fontes de informacgao.

Tabela 1. Acervos literdrios analisados obtidos em bancos de dados e outras fontes de informagdo (n=20).

Acervo Autor/Ano Titulo da obra
1 Reuben 2003 The thin red line
2 Jonas 1996 Viral Hepatitis In: Pediatric Gastrointestinal Disease
3 Lavine 1996 Molecular biology of hepatitis \{iruses In: Pediatric Gastrointestinal
Disease
4 Brasil 2003 30 anos do PNI/CGPNI/DEVEP/SVS
Brasil 2005 Hepatites virais: o Brasil estd atento
5 Brasil 2006 Manual dos Centros de Referéncia para Imunobioldgicos Especiais.
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6 Brasil 2008 Material instrucional para capauta.gao (?m.wgllanua epidemioldgica
das hepatites virais
7 Brasil 2009 Protocolo Clinico e Plre'Frlzes 'Al'erapeutlca.s para~o tratamento da
hepatite viral crénica B e coinfec¢Ges
8 Brasil 2010 Hepatites em foco
9 Campana 2003 Panorama da hepatite B no Brasil e no Estado de Santa Catarina
. Hepatite B: conhecimento e vacinagdo entre os académicos da
10 Cavalcanti 2009 . .
avaicant Faculdade de Odontologia de Caruaru — PE Odontologia
11 Farhat et al 2007 Infectologia pediatrica
12 Ferreira 2000 Diagnéstico e tratamento da hepatite B
13 Ferreira e Borges 2007 Avancos no tratamento da hepatite pelo virus B
14 Fonseca 2007 Histdria natural da hepatite crénica B
15 Oliveira 2003 Programa de prevencdo da hepatite B
16 Pinheiro e Zeitoune 2009 O profissional de enfermagem e a rfeallzagao do teste soroldgico para
hepatite B
17 Roncato et al 2008 Influéncia dos genétipos no tratamento da hepatite B
18 Sociedade Brasileira de Hepatite B cronica: tratamento
Hepatologia 2009 P ' '
P [énci h ite B i fil [6gi
19 Arraes et al 2003 revaléncia de hepatite em.parturlentes e pertil sorologico
perinatal
20 Carvalho e Aratijo 2008 Andlise da producao cientifica sobre Hepatite B na pds-graduacao de
enfermagem

Fonte: Autor.

A discussdo sobre os resultados pertinentes a

revisdo de literatura dos 20 (vinte) acervos

pesquisados se encontram logo abaixo na discussao.
Discussao

A hepatite B se constitui em um grave problema
de saude publica no mundo e no Brasil. A infeccdo
pelo virus (VHB) é uma das principais causas de

doenca aguda e crénica do figado. Apresenta diversas

particularidades referentes as suas caracteristicas
gerais e epidemiolégicas®*>.

A historia das hepatites remonta,
provavelmente, aos primodrdios da civilizagdo. Ha
mais de 2.500 anos tem-se noticia de surtos de
ictericia na Babilénia, e referéncia feita por
Hipdcrates, no século IV A.C., com escritos a ictericia
epidémica. Essas epidemias de ictericia, na ldade

Média, eram geralmente associadas a cataclismos ou
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periodos de guerra que ameagavam seriamente as
condi¢cdes sanitdrias. Reuben®, em seu estudo, nos
explicita o acontecimento de uma carta a Sao
Bonifacio, Arcebispo de Mains, no ano de 752, o Papa
Zacarias alertava pela primeira vez para "uma ictericia
de natureza contagiosa", o qual recomendava a
quarentena para os doentes e até mesmo seus
cavalos.

Pesquisadores como Jonas’ e Lavine® detalharam
o virus B humano como pertencente ao grupo de
virus animais denominados de Hepadnaviridae. E o
Unico dos hepadnavirus que afeta tanto humanos
como primatas ndo-humanos. Ainda que os
chimpanzés e os primatas sejam suscetiveis a
infeccdo e sejam usados como modelos animais, os
mesmos ndo servem como reservatdrios. Com o DNA
de dupla hélice parcial, o genoma do virus replica-se
através de um intermediario RNA, utilizando a sua
prépria transcriptase reversa.

A hepatite B é considerada por Cavalcanti® e
Fonseca'® como um grave problema de salde publica,
onde cerca de 350 milhdes de pessoas, ou seja, 5% da
populagdo mundial sejam portadores crénicos da
doenga.

O Ministério da Saude!! explicou que em estudos
realizados na década de 90, no Brasil, houve
alteragdes na endemicidade da infecgdo pelo virus, as
quais se deviam, possivelmente, a implantacdo da
vacina universal contra a hepatite B para menores de
1 ano, em 1998, e posterior insercdao desta para
menores de 20 anos, a partir de 2001.
anteriormente

Estudos esses citados

contribuiram para que o Ministério da Saude®?
observasse o crescente aumento na Regido Norte.

Deste modo, considerava-se que ocorriam trés
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padroes de distribuicdo da hepatite B: alta
endemicidade, tendo a prevaléncia superior a 7%,
presente na regidao Amazonica, Sul do Espirito Santo e
Oeste dos Estados do Parand e Santa Catarina;
endemicidade intermediaria, com a prevalénciade 2 a
7%, nas Regides Nordeste, Centro-Oeste e Sudeste e
por fim baixa endemicidade, com a prevaléncia
abaixo de 2% na Regido Sul do pais.

Como explanado por Roncato®3, a endemicidade
no Brasii do VHB é considerada bastante
heterogénea, sendo mais prevalente na Regido Norte
do pais. Ao se considerar somente esta regido, sua
distribuicao espacial apresenta-se bastante
heterogénea, sendo mais prevalente na Amazonia
Ocidental, principalmente numa faixa que
compreende os Estados do Acre, Amazonas,
Rondo6nia e Roraima.

Isso explica que, embora possuir uma
disponibilidade da vacina eficaz e de uma producao
nacional autossuficiente, no Brasil ainda existe um
significativo nimero de pessoas portadoras, as quais
carecem de uma  assisténcia  apropriada,
provavelmente pelo fato a exposicdo ao virus anterior
a oferta do imunobioldgico®.

Os autores Arraes’®, Carvalho e Araujo'®
concordam com Ministério da Saude'? em relatar que
a transmissao do virus da hepatite B (VHB) se faz por
via parenteral, e pela via sexual, sendo considerada
uma doenca sexualmente transmissivel. A
transmissdo vertical (materno-infantil) também é
causa frequente de disseminag¢do do VHB, geralmente
a transmissdo ocorre no momento do parto, por meio
do contato com sangue, liqguido amnidtico ou

secrecdes maternas, sendo rara a transmissao via
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transplacentdria, leite materno ou até mesmo apods o
nascimento.

Campanal em seu estudo corrobora a
informacdo de seus pressupostos, de que a
transmissdo pelo VHB se dda através de lesGes na pele
e mucosa, relagBes sexuais e exposi¢cdo percutanea
(parenteral) a agulhas ou a outros instrumentos
contaminados. Assim como a transfusdo de sangue e
seus derivados fora da recomendacdo técnica, os
procedimentos odontolégicos, cirdrgicos e de
hemodidlise que desrespeitam as normas universais
de biosseguranca, além do uso de drogas injetaveis, a
transmissdo perinatal ou os contatos domiciliares em
ambientes superlotados também podem promover a
transmissdo do virus. Salienta ainda o periodo de
incubacgao, que é de 30 a 180 dias, com média de 60 a
90 dias.

De maneira semelhante as outras hepatites, as
infec¢bes causadas pelo VHB sdo habitualmente
anictéricas. Apenas 30% dos individuos apresentam a
forma ictérica da doenca, reconhecida clinicamente.
Aproximadamente 5% a 10% dos individuos adultos
infectados cronificam. Cerca de 70 a 90% das
infec¢Ges ocorridas em menores de 5 anos cronificam
e 20 a 25% dos casos cronicos com evidéncias de
replicagdo  viral evoluem para cirrose e
hepatocarcinoma, estagio de doenca hepatica
avancada'®.

Em relacdo ao diagndstico, a confirmacdo da
soroconversdo é um aspecto de suma importancia a
ser feito para protecdo contra a Hepatite B. Para tal,
existe o teste soroldgico anti-HBs que, de acordo com
Oliveira’®, é um exame soroldgico que se destina a
desenvolvimento de

confirmar o anticorpos

suficientes contra o Virus da Hepatite B no individuo.
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Dessa forma, o anti-HBs é o marcador utilizado para
controle de eficacia do esquema vacinal.

Dessa maneira Pinheiro e Zeitoune?® valida a
informacdo pressuposta, que o anti-HBs é o marcador
utilizado para controle de eficicia do esquema
vacinal. Uma resposta vacinal adequada significa ter
anticorpos anti-HBs reativos pela técnica soroldgica
ELISA, que quantitativamente deve ter valores acima
de 10 mUl/ml.

O Ministério da Saude?! coloca a vacina¢do como
ferramenta mais importante na preveng¢do contra a
hepatite B, a qual faz parte do calendario de
vacinacdao da crianca e do adolescente e estd
disponivel para a populacdo de menores de 20 anos
de idade. A imunizagdo contra a hepatite B é realizada
em trés doses, sendo o intervalo de um més entre a
primeira e a segunda dose e de seis meses entre a
primeira e a terceira dose (0, 1 e 6 meses). Nado
esquecendo que, todo recém-nascido deve receber a
primeira dose da vacina logo apds o nascimento,
preferencialmente nas primeiras 12 horas de vida.
InformagBes essas que validam com a Sociedade
Brasileira de Pediatria (2002), que acrescenta no caso
de interrupgdo da vacinagao a nao necessidade de
recomego do esquema, e sim somente completar o
mesmo.

Em relagdo a resposta esperada de anticorpos
anti-HBs, a Divisdo de Imunizacdo??, explica que
aproximadamente 90% dos adultos e 95% das
criangas e adolescentes desenvolvem a resposta
esperada de anticorpos anti-HBs apds a vacinacdo. No
entanto, os titulos de anticorpos podem cair com o
tempo e até se tornarem indetectaveis. A informacao
atesta com os autores Farhat, Carvalho e Succi?®, os

guais sobrepdem e acrescem a afirmacdo do autor
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anterior, em que 5% a 10% de individuos em que a
vacina ndo produziu imunogenicidade de maneira
satisfatéria, houve a necessidade da aplicacdo de uma
dose adicional.

A importante informagdo do Ministério da
Saude?! a respeito da oferta da vacina, disponivel nos
Centros de

Referéncia para Imunobioldgicos

Especiais, é reforcada pelo Ministério da Saude?!
onde a mesma estende-se também a outros grupos
considerados de risco, ou seja, em situagdes de maior
vulnerabilidade, independentemente da faixa etaria,
tais como: trabalhadores da salde, gestantes, apds o
primeiro trimestre de gestacao; comunicantes sexuais
de pessoas portadoras de VHB; doadores de sangue;
coletores de lixo hospitalar e domiciliar, bombeiros,
policiais militares, policiais civis e rodoviarios;
potenciais receptores de multiplas transfusGes de
sangue ou politransfundidos; profissionais do sexo;
carcereiros, de delegacia e de penitencidrias; homens
e mulheres que mantém relacGes sexuais com
pessoas do mesmo sexo; lésbicas, gays, bissexuais,
travestis e transexuais; pessoas reclusas (presidios,
hospitais psiquidtricos, instituicbes de menores,
forcas armadas); manicures, pedicures e poddlogos;
populagdes de assentamentos e acampamentos;
populagdes indigenas; usuarios de drogas injetdveis,
inaldveis e pipadas; portadores de doengas
sexualmente transmissiveis; caminhoneiros.

O Ministério da Saude?! enfatiza ainda a
utilizacdo da vacinacdo passiva por meio da
imunoglobulina humana anti-hepatite tipo B,
informagdo essa apresentada anteriormente no
trabalho pelo Ministério da Saudel?, que a mesma é
indicada em situagcbes especiais para pessoas nao

vacinadas e expostas ao virus da hepatite B, nas
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seguintes situagOes: vitimas de acidentes com
material bioldgico positivo ou fortemente suspeito de
infeccdo por VHB; prevencdo da infeccdo perinatal
pelo virus da hepatite B; sem vacinacdo para hepatite
B; vitimas de abuso sexual; imunodeprimidos apés
exposi¢ao de risco e comunicantes sexuais de casos
agudos de hepatite B.

O objetivo central do tratamento para infec¢ao
cronica é inibir a replicacdo viral do VHB. Ferreira e
Borges?* em concordancia com a Sociedade Brasileira
de Hepatologia®® relata que, segundo a Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), Food and
Drug Administration (FDA) e Comunidade Européia
duas classes de agentes terapéuticos estdo aprovadas
para o tratamento da hepatite crénica pelo virus da
hepatite B: o interferon convencional, os interferons
a2a3, a2b5 e os

peguilados analogos

nucleosideos/nucleotideos  lamivudina, adefovir,
entecavir, tenofovir e telbivudina. A indicacdo de
tratamento é cumprida de acordo com as duas
formas de evolugdo da hepatite cronica, a hepatite
cronica HBeAg positivo e hepatite crénica HBeAg
negativo.
Conclusao

Considera-se como um dos principais problemas
de saude publica do mundo e Brasil, com
caracteristicas semelhantes em relagdo as demais
hepatites virais, o que a torna questao de interesse
relevante por parte de toda a sociedade, no que diz
respeito as formas de prevengdo, transmissao,
diagndstico e tratamento, assim como os efeitos
resultantes desses processos.

Assim como as demais hepatites virais, a

hepatite B é doenga de notificagdo compulsdria. O ato
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de notificar deve ser entendido como apenas uma
acao, entre outras, no processo de vigilancia.

O enfrentamento da hepatite B acontece por
meio da vacinacdo e o incentivo ao uso de
preservativo nas praticas sexuais, além de acgles
especificas direcionadas as populagées vulneraveis.

Além de medidas especificas para a hepatite B,
acdes de educacdo voltada para a saude, tanto para o
desenvolvimento da capacidade técnica dos
profissionais envolvidos como na orientagdo da
comunidade de maneira geral devem ser
implementadas.

Paralelamente, é de fundamental importancia o
desenvolvimento de acgbes que possibilitem o
diagndstico precoce, o tratamento oportuno e o
acompanhamento dos portadores, garantindo a
adesdao e a reducdo do abandono do tratamento,
fatores determinantes no sucesso terapéutico; além
de novos estudos voltados para o tema abordado.

Neste sentido, face as consideracbes levantadas,
a gravidade da doenca, a falta de informagdo por
parte da populacdo em geral e escassez de estudos
referentes a informacgdes pertinentes aos fatores
associados ao numero expressivo de pessoas
portadores do virus (VHB), deu-se entdo a elaboracdo
do levantamento bibliografico das caracteristicas
gerais e epidemioldgicas da hepatite B.
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