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RESUMC

Faram estudados sorofogicamente 575 pacientes ambulatoriais do Hospital Universitdrio Regional do Noerte oo Parand, enca-
minfiados ao Laboratdrio de Andlises Clinfcas com solicitagio de soroiogia para hepatite por virus A e hepalile por wirus 8. Os
marcadores soroldgicos foram defectados. Destes, 497 pacientes, apreseniaram por radioimuncensa (Abboft Laboratarics), so-
rologia positiva para 05 marcadores especliicos do VHA, correspondendo a 86,4%, sende gue am 78,4% deleciou-se anficorpo
IgG - anti VHA. Quanto aos marcadores sovoldgicos do VHEB, 342 (55,555 apresentaram amastras reagentes, agrupacos em
22% com infeccdo aguda, 11,7% na janela imunoldgica e 15,8% erm {ase de recuperacio. Os resulfados obiidos demonstraram
que o marcador de maior frequéncia de positividade fai 0 ant-HBc, presente am 323 sorologias (37°%) podendo este sar conside-

rada o marcadar com malkar sequranga para indicar o comprometimento do pacients com o VHE.

FALAVRAS-CHAVE: Hepalite por vitus A, Hepatite por virus B, marcadores sorofdgicos.

1 — INTRCDUCAD

A Hepatite Viral, de acordo com SETO (1979), & uma
doenga cosmopolita muito frequente, de pequena morhi-
dade e de baixa mortalidade, que acomete indistinta-
mente a ambos os sexos em todas as idades, E a causa
mais comum de icterlcia, e pelo menos guatro grupos de
virus podem ser responsabilizados por ela, distintos na
sua epidemiologia e imunologia: - o virus A, o virus B, o
delta e 05 ndo A - nio B, estes ditimos denominados
atualmente de virus C e virus E.

O wirus da hepatite B (VHB) & ¢ agente causal da mais
importanie viremia crinica da espécie humana, exislindo
mais de duzentos milhdes de portadores e de polenciais
transmissores da doenca. Estima-se gue, em cada 100
pessoas infectadas, 60 a 70% sem qualquer evidéncia cll-
nica, desenvolvermn o anti-HBs imunizando-se contra a
doencga; 30 a 40% t&m sintomas de hepatite aguda e entre
estes, 1a 3% desenvolvem a forma fulminante da doenga.
A hepatite pelo virus B, evolui em aproximadamente 103
dos casos para a forma cronica, em muitos casos para @
cirrese hepdtica e ao carcinoma hepatocelular que & haje
considerado o segundo mais frequente tipo de cincer
humano. Sequndo dados da Organizacio Mundial da
Salide (OMS) citados por FIGUEIREDO-MENDES et al

{1988}, o VHE €& responsivel por 80% dos casos de Carci-
noma Hepatocelular,

FIGUEIREDO-MEMDES et &l (1988) em pesquisa epi-
demioldgica, mostraram que os indices cumuiativas de
infecgio entre homossexuais ¢ prostitutas superam os
80%, ndo havendo exagero em rotular a hepatite B como
doenga venérea. No Brasil, infelizmente, temos que in-
cluir outros fatores como responsdveis por sua dissemi-
nacac:- sangue, plasma e derivados.

Em aproximadamente 10% das infeccdes pelo virus B
desenvolvern-se o estado de portador crdmico (PCl do
wirus, que & manifestada pela persisténcia do HEs-Ag.
Sao vérias as explicactes apresentadas para justificar por-
gue certos individuos tornam-se PC, entre elas, a idade, o
sexo, o estado muncldgico, tratamento com IMunossu-
pressores, infecgdes na primeira inféncia, doenca leve ou
anictérica.

A infeccdo pelo virus da hepatite B pode ser facilmentes
confirmada pela presenca dos seguintes marcadores so-
roldgicos:- HBEsAg, HBefg, anti-HBcAg, anti-HEe, anti-
HBec e anti-HBs. Num caso de doenga aguda o HEsAg
aparece antes mesmo do quadro clinico e vai declinando
progressivamente até o terceiro ou guarto més, quanda
deixa de ser detectado.

Este desaparecimento do marcador pode ser respon-
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savel por um resultado falso negativo, dependenda da
ocasido em que & feito o exame. GERLICH et al (1980),
indicam 2 pesquisa do marcador anti-HBc Ight como
marcador soroldgico desta fase de infeccio. Quanto ao
marcador HBeAq, ele & detectado apenas em individuos
partadores de HEBsAg, e sua presenca ¢ correlacionada
com outros marcadores da infectividade como o ndmero
aumentade de particulas de virus e a atividade de poli-
merase do virus da hepatite B, Segunda FIGUEIREDO-
FMEMNDES et al (1938), o desenvolvirmento de tiulos pro-
tetores de Anti-HBs coorre apds infeccdo natural ouw apds
vacinagio. O marcador soroldgico anti-HBe & considera-
do marcador de benignidade das hepatites virais tipo B, A
evolugio soroldgica dos marcadaores dos virus da hepa-
tite & e B estd representada nas figuras 1 e 2, respectiva-
mente, segundo COSTEIRA (19868} e FIGUEIREDO-
MEMNDES et al (1988

Cis objetivos deste trabalho foram caracterizar os pa-
ciantes atendidos no Hospital Universitdrio Regional do
Morte do Parand, com sintomas clinicos de hepatite viral
ictérica, aguda, guanto & idade e ao sexo; obter 2 frequén-
cia da positividade dos diferentes marcadares soroldgicos
presentes nas hepatites por virus A e B e determinar o
esthgio da hepatite por virus B gue ocorre com maiar
frequéncia, sequndo o aparecimento dos marcadores
soroldgicos.

2 — METODOLOGIA

A amostra estudada constitui-se de 575 pacientes am-
bulatoriais do Heospital Universitério Regional do Norte
do Parand (HUBNMNPr), com suspeita de hepatite wiral, ic-
térica, aguda, atendidos nos Setores de Maoléstias Infec-
cigsas, Clinica Mdédica e Pronto Socorro Meédico e enca-
minhados ao Laboratdrio de Andlises Clinicas com soli-
citagdo de sorologia para hepatites A e B, cujos resulta-
das foram utilizados como diagndstico confirmatdrio ou
de exclusdo. OUs pacientes apresentavam-se com idade
média de 27 anos, distribuidos quanto aoc sexo em 334
[52%) homens e 247 (42%) mulheres.

Para a sorologia requerida foi utilizado o método ra-
dioimunoensaio (Abbott Laboratories) para a determina-
¢do dos seguintes rmarcadores soroldgicos:- HBsAg,
HEBeAg, anti-HB&, anti-HBs, anti-HEBc, para a hepatite B e
Ighl e 1gG anti-VHA para a hepatite A. O soro foil previa-
mente inativado por 30 minutos a 569C, Mo se utilizou
plasma devido a ocorréncia de resultados falso-positivos
conforme recomendagdes do fabricante dos reagentes.
Ma necessidade de confirmagio dos resultados do HBsAg
utilizou-se o método enzimaimunoensaio (Hepanostika,
Organon).

Cs perfis soroldgicos da hepatite por virus B obtidos
foram agrupados sequndo os critérios pré-estazbelecidos,
por BOJORQUEZ et al (1933):

- GRUPO | — Infecgdo aguda — caracterizado pela pre-
senga de HBEsAg isolado ou combinado com HBedAq efou
anti-HEc Ight.

— GRUPQO Il = Janela imunoldgica — caracterizado pela
presenga de Anti-HBEe isolado ou combinado ao Anti-
HBe, serm a presenca de Anti-HBs.

— GRUPO Il - Fase de recuperacgio — onde se verifica
a presenca de Anti-HBs, que pode ocorrer isolado ou as-

sociado a Anti-HBc efou Anti-HEe.
- GRUFQ IV — Negatividade de lodos o marcadores.
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FIGURA 1 - Evolugfio sorolégiea dogs marcadores na Hepatlte por
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FIGURA 2 - Evolugiic sorelégica dos marcaderes na Hepatite por
virus “B"

3 — DISCUSSAQ E CONCLUSOES

A resposta imunoldgica do homem 4 infeccio pelo
vlrus da Hepatite A (VHA) e Virus da Hepatite B (VHE),
tern sido analisada em diferentes grupos de pessoas, re-
sultando parametros que permitem nao s confirmar o
diagndstico, mas também avaliar a fase ¢ o progndstico
da doenga.

Ao analisarmos as caracterfsticas quanio 2o sexo e
idade dos 575 pacientes cormn suspeita de hepatite viral
ictérica aguda que foram atendidos no Hospital Universi-
tdrio Regional do Morte do Parand, observamos que 58%
eram do sexo masculino e 42% femining, tendo a faixa
etaria de 20 a 30 anos (38%) a maior distribuigio, sendo
27 anos a idade média dos pacientes, conforme demons-
trarm as Tabelas 1 e 2.
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TABELA 1 - DISTRIBUICAO QUANTO AO SEXO
DOS PACIENTES

SEXO NUMERD PERCENTAGEM

fasculing 334 Lt
Ferminino 241 a4z
TOTAL 575 1040

TABELA 2 - DISTRIBUICACQ QUANTQ A FAIXA
ETARIA DA POPULACAC ESTU-

OADA.

FAIXA ETARIA NUMERO PERCENTUAL
{ANOS)

00 = 10 88 15
10 — 20 &9 12
20 — 30 216 38
30 - 40 102 15
40 - 50 59 10
50 — 60 30 05
60 - 70 11 0z
TOTAL K75 100

Cuanto & presenca dos marcadores soroldgicos para o
WHA, dos 575 pacientes analizsados, 497 (86,4%) apresen-
taram sorclogia reagente, sende 62% homens & 38%
mulheres. Destes, 451 {78,4%) somente apresentaram an-
ticorpos IgG anti-WHA, 42 (7,3%) anticorpos lghl e 1gG
anti-WHA simultaneaments e 4 (0,73 somente IgM anti-
WHA, Os demais pacientes [13,6%) apresentararm sorola-
gia negativa para os marcadores estudados, conforme
dermnonstram as Tabela 3, 4 e &,

TABELA 3 - FREQUENCIA DA PRESENCA DOS
MARCADORES SOROLOGICOS FPA-
RA VIRUS DA HEPATITE A (VHA} E
VIRUS DA HEPATITE B {VHB) NOS
PACIENTES ESTUDADOS.

MARCADORES VHA VHE
SOROLOGICOS N =% MY %
Reagentes a97 26,4 34z 59,5
Mao Rgagentes 718 13,6 233 40,5

TOTAL 575 1000 57% 100,0

TABELA 4 - FREQUENCIA DA POSITIVIDADE
DOS MARCADORES DO VIRUS DA
HEPATITE "A™ E “B™ EM RELA-
CAO AQ SEXO DOS FACIENTES.

YHA VHE
SEXD
M2 ® M2 )
Wasculino 308 &2,0 198 58,0
Feminino 189 38,0 144 470
TOTAL 447 100,0 34z 1000

TABELA % - FREQUENCIA DE POSITIVIDADE
DE MARCADORES PARA WIRUS DE
HEPATITE “&A™ {V H Al

MARCADORES NMUMERO FPERCEMNTUALI

lgG Anti-VHA 451 8.4

gt Ant-VHA 04 0,7

fgG e lgh Anti-VHA a4z 7.3

Megativo para VHA Fitid 13,6
TOTAL G745 a0

De acordg com os dados da Tabela 3, os marcadores
sorcldgicos foram pasitivos para YHA em 564% e para
VHE em 59,50% dos casos, 0 gque indica que muitas veres
05 Mesmos pacientes foram positivos para ambos o8
marcadores.

Com relagho & frequéncia da positividade dos marca-
dores soroldgicos para o VHE, dos 575 pacientes analisa-
dos, 342 (59,5%) apresentaram sarologia reagents, 5%
homens & 42% mulheres, sendo que 1584 pacientes {32%)
foram caracterizades pertencer ao grupo 1, 67 (11,7%] ao
grupa | e 91 {1548%) ao grupo lll. Os demais, 233 pa-
cientes (40,5%) foram caracterizados perténcer 8o grupo
IV, ou seja, negativos para os marcadaores do YHE, con-
forme apresenta a Tabela 6.

TABELA 6 - FREQUENCIA DO ESTADIAMENTO
CLINICO DDS PACIENTES QUAN-
TO A POSITIVIDADE DOS MARCA-
DORES SOROLOGICOS DO VIRUS
DA HEPATITE “B* - (V H B).

FASE NUMERO PERCENTUAL
Grupo L:

Infeccdo Agudsa 184 320
Grupo L

Janela Imunoldgica 67 11,7
Grupo [

Recuperagio an 15,8
Grupo IV:

Megatividade para VHE 233 a0.5
TOTAL 575 10,0

A frequéncia da positividade dos marcadores soroldgi-
cos do YHA ¢ VHE em ambos 03 sexos ndo apresentou
diferenga estatisticamente significativa, conforme de-
monstra a Tabela 4. Quando analisada frente &s diferen-
tes faixas etérias, ndo hduve diferenga estatisticamente
significativa, conforme demonstra a Tabela 7.
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TABELA 7 - DEMONSTRACAO DA OCORRENCIA DE MARCADORES SOROLOGICOS DO VIRUS DA HE-
PATITE “A” E "B~ EM RELACAO A FAIXA ETARIA DA POPULACAO ESTUDADA.

FAIXA ETARIA VHA YHB
ANOS REAGENTES [ TOTAL f g REAGENTES f TOTAL / Yo
00 = 10 B0 BB 68,2 51 g8 58,0
10 = 20 45 63 65,0 34 69 48,0
20~ 30 214 216 59,0 123 216 570
30— 40 a4 102 52.0 B8 102 86,7
40 = B0 54 59 91.5 38 53] 644
50 = &0 20 30 66,0 21 20 70,0
60 — 70 10 11 20,0 7 1 63,6
TOTAL 47 575 86,4 342 575 58,5
Analisando a Tabela 8, onde tern-se os dados da fre- A importncia da detecgdo do marcador anti-HEc foi
quéncia de positividade isolada dos marcadores do VHE, comprovada par ZAHA-INOUYE et al {(1988), analisando

observamos que o marcador de maior frequéncia, ndo se
levando em conta a sssociac3o de marcadores, foi o anti-
HBc, reagenta em 323 sorologias (379, seauido do anti-
HEBe em 232 {27%) e HEsAg em 178 (21%:]).

amostras de 127 presididrios, o anti-HEc se apresentou
reagente mesmo na ausénoia de HEsAg e anti-HEsAg,
em 7 amostras {5,5%), caracterizando a fase de “janela
imunoldgica™. Nesta fase, seria o dnico marcador que se-

TABELA § - FREQUENCIA DE POSITIVIDADE ISOLADA guramente diagnosticaria uma infecgdo pelo VHE, como
DOS MARCADORES SOROLOGICOS DO o o ;
viRUS DA HEPATITE B {VHB). também o Unico pardmetro gue excluiria um candidato a
deoador de sanoue.
MARCADORES DO VHE NOMERD FERCENTAGEM SARMD et al [1982), estudando, pelo perfodo de 3
HBsAg 178 21,0 anos, o comportamento de 36 pacientes de uma Unidade
Egﬁﬁ?ac agg 3;“3 de depuragio e transplante renal, detectaram o anticorpo
Anti—l";Be 237 z:,ru anti-HBc e 20 casos, tendo todos os casos também o
Anti-HEBs ag .o antlgeno HEcAg no tecido hepdtico, sugerindo gue este
TOTAL 867 100,0 anticorpo seria um bom marcador da infecgdo pelo WHE.
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ABSTRACT

Hepatitls Virus A (HVA)} and B (HVB) markers were found in 575 palients assisted at Hospital Universitdno Regional do MNorte
do Farand. These patients submitted fo a serclogy test. The discovery of serological markers was made by radiohmmuneassay
fAbbott Laboratories). There ware 457 patients positive for specific markers lo hepatitis virus A, corresponding o 86,4% of the
sample in which 78,4% were posilive for lgG anlF-HVA. For VB markers, 342 (58,5%) patients wevre posifive, divided in groups:
32% With acule indection, 11,7% in the serologic wintow, and 15,8% in racarvery. Tha resuits showed that the marker with the
highest positivity frequency was ant-HEc, which was found in 323 samples (37%). Consequently it was considered the highest
securffy-marker ioindicate the implications pafients have with HVE.

T2
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