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ETIOLOGIA

O virus da hepatite B (HBV), um
virus de DNA pertencente a familia
Hepadnaviridae, é  transmitido
principalmente por via sexual,
pelo contato com  sangue
contaminado, como no
compartilhamento de agulhas ou
em procedimentos  médicos
inseguros, e de forma perinatal,
da mde para o bebé durante o
parto. A infeccao pelo HBV pode
evoluir para uma forma crénica
em uma parcela significativa dos
casos, especialmente quando
adquirida na infancia, podendo
progredir para cirrose hepatica e
carcinoma hepatocelular.

O HBV infecta principalmente
hepatdcitos, as células do figado,
utilizando receptores especificos
na superficie celular, como o
receptor de polipeptideo
transportador de sédio e
taurocolato  (NTCP). Apdés a
entrada na célula, o DNA viral é
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transportado para o0 nucleo,
onde se forma o DNA circular
covalentemente fechado
(cccDNA), que atua como molde
para a transcricdo e replicacao
viral.

O HBV é classificado em 10
genaotipos principais (A a J), com
distribuicdo geografica distinta.
Esses gendtipos influenciam a
progressaio da doenca, a
resposta ao tratamento e a
prevaléncia de complica¢es,
como cirrose e carcinoma
hepatocelular.
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PATOGENESE

A patogénese da hepatite B (HBV) é complexa e
envolve a interacdo direta do virus com o0s
hepatdcitos e a resposta imune do hospedeiro, que
desempenha um papel central no desenvolvimento
do dano hepatico e na progressao da doenca.

 Mecanismo de Infecgao:

O virus da hepatite B (HBV) infecta
preferencialmente os hepatdcitos, utilizando o
receptor de polipeptideo transportador de sédio e
taurocolato (NTCP) na superficie celular para entrar
na célula. Apds a entrada, o genoma viral, composto
por DNA parcialmente dupla-fita, é transportado
para o nucleo, onde é convertido em DNA circular
fechado covalentemente (cccDNA). Este cccDNA
serve como molde para a transcricao de RNA
mensageiro e pré-gendmico, essenciais para a
replicagao viral.

* Replicagao Viral:

No citoplasma, o RNA pré-gendmico é usado para a
producdo de novas particulas virais por meio de um
processo mediado pela transcriptase reversa viral.
Esse ciclo de replicagdo continuo resulta na
liberacdo de particulas infecciosas no sangue e na
formacdo de antigenos virais, como HBsAg, HBcAg e
HBeAg.
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PATOGENESE

Resposta Imune:

e Imunidade Inata:
o Na fase inicial da infeccdo, a resposta imune
inata é fraca, permitindo a replicacao viral
sem deteccdo precoce. O HBV utiliza
estratégias para escapar de mecanismos
como a producdo de interferons, retardando
a resposta imune.
* Imunidade Adaptativa:

o Células T citotdéxicas (CTLs): A resposta dos
linfécitos T citotéxicos contra hepatdécitos
infectados é o principal mediador do dano
hepatico. Essas células atacam  os
hepatdcitos infectados, liberando citocinas
pro-inflamatérias, como IFN-y e TNF-q,
resultando em apoptose e necrose celular.

o Células B e anticorpos: Os anticorpos
neutralizantes contra HBsAg ajudam a
controlar a viremia, mas a resposta humoral
sozinha nao é suficiente para eliminar a
infeccdo.

e Dano Hepatico:
O dano hepatico na infeccdao pelo HBV nao é
causado diretamente pelo virus, mas pela resposta
imune do hospedeiro.

216



Uni 2z == BIOMEDICINA

[ty

PATOGENESE

A destruicdo de hepatdcitos infectados pelos
linfocitos T contribui para a inflamacao e fibrose do
figado, que podem progredir para cirrose.

* Infeccao aguda: Na maioria dos adultos
imunocompetentes, a resposta imune eficiente
elimina o virus, levando a resolucdo da infeccao.

* Infecgcao cronica: Em neonatos e individuos
imunossuprimidos, a resposta imune é
insuficiente para controlar o virus, permitindo a
persisténcia da infeccdo. A cronicidade esta
associada a replicacdo continua do HBY,
inflamacdo cronica e aumento do risco de
carcinoma hepatocelular.

Progressao da Doenca:

e Fase de tolerancia imunolégica: Alta
replicacdo viral com inflama¢do minima do
figado.

» Fase de imunoclearance: Resposta imune
ativa, levando a inflamacdo hepatica e possivel
fibrose.

 Fase de baixa replicacao: Reducdo na carga
viral, mas com potencial de reativagao.

» Fase de reativagao: Replicacao viral aumentada
e progressao para cirrose ou carcinoma
hepatocelular.
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DIAGNOSTICO LABORATORIAL

E baseado em testes laboratoriais que avaliam
diferentes marcadores soroldgicos, permitindo
identificar o estagio da infeccao pelo virus da
hepatite B (HBV) e distinguir entre infeccdao ativa,
imunidade adquirida ou resposta a vacinacdo. Esses
testes sao fundamentais para direcionar o manejo
clinico e as estratégias de prevencao.

Testes Sorolégicos para Diagndstico do HBV:
» Antigeno de Superficie do HBV (HBsAg):

o Sua presenca no sangue indica infeccdo
ativa, seja na forma aguda ou cronica.

o Persisténcia do HBsAg por mais de seis
meses é um critério diagndstico para
hepatite B crénica.

e Anticorpo Anti-HBc (total e IgM):

o Anti-HBc total: Indica contato prévio com o
virus, sendo detectado tanto em infec¢des
agudas quanto crdnicas.

o Anti-HBc IgM: Presente em infec¢des agudas
ou em reativa¢des do HBV.

* Anticorpo Anti-HBs:

o Indica imunidade adquirida, seja por
vacinagao ou infeccdo prévia resolvida.

o Um nivel de anti-HBs > 10 miU/mL é
consiconsiderado protetor.
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DIAGNOSTICO LABORATORIAL

e Outros Marcadores:

o HBeAg: Indica replicacdo viral ativa e maior
infectividade.

o Anti-HBe: Sugere diminuicdo da replicacao
viral.

o HBV-DNA: Quantifica a carga viral, sendo
essencial para avaliar a replicagéo ativa e
monitorar a resposta ao tratamento.

Desde 2011, o Ministério da Saude do Brasil
disponibiliza testes rapidos para deteccdao do HBsSAg
na rede publica de saude. Esses testes tém como
principais vantagens:

e Acessibilidade: Facilitam o diagnostico precoce,
especialmente em regides com menor
infraestrutura laboratorial.

* Rapidez: Fornecem resultados em poucos
minutos, permitindo a implementacdo imediata
de medidas preventivas.

e Ampliacdao do Diagndstico: Individuos nao
vacinados e com mais de 20 anos de idade sao
incentivados a realizar o teste nas Unidades
Basicas de Saude (UBS).

=
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TRATAMENTO

Os tratamentos disponiveis para a hepatite B focam em controlar a
infeccdo e prevenir suas complicacbes, como a progressao para
cirrose hepatica e o desenvolvimento de carcinoma hepatocelular.
Embora os antivirais ndao curem a infeccdo, eles desempenham um
papel crucial na reducdo da carga viral e no controle da doenca.

Tratamento Farmacolégico:
e Antivirais de Acao Direta:
o Entecavir e Tenofovir sdo as op¢des de primeira linha.
o Atuam suprimindo a replica¢do viral e reduzindo os niveis de
HBV-DNA no sangue.
o Retardam a progressdo da cirrose e diminuem o risco de
cancer de figado.
e Interferon Peguilado (PegIFN):
o Pode ser utilizado em casos selecionados, especialmente em
pacientes com funcdo hepatica preservada.
o Estimula o sistema imunolégico a combater o virus.
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TRATAMENTO

Vacinagao contra Hepatite B:

A vacina contra a hepatite B é uma medida preventiva essencial,

eficaz e segura para todas as faixas etarias. A imunizacdo é

especialmente importante em recém-nascidos e populacdes de risco.
e Vacina¢ao em Recém-Nascidos:

o Primeira dose: Deve ser aplicada nas primeiras 12-24 horas
apos o nascimento, preferencialmente antes do contato com
fontes de contaminacao.

o Esse cuidado é crucial porque 90% dos bebés contaminados
ao nascer evoluem para a forma crénica da doenca.

 Esquema de Vacinacgao:

o Para individuos nao vacinados previamente:

» 3 doses no esquema 0, 1 e 6 meses.

o A imunizagdo gera niveis de anticorpos protetores em mais de

95% das pessoas vacinadas.
* Populacodes de Risco:

o Pessoas privadas de liberdade, profissionais de saude,
usuarios de drogas injetaveis, e parceiros sexuais de
portadores de HBV devem ser priorizados para vacinagao.
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PROFILAXIA

A profilaxia da hepatite B é realizada de maneira eficaz por meio
de trés estratégias principais: vacinacao, imunoglobulina especifica
(IGHAHB) e medicamentos antirretrovirais. Essas medidas sao
fundamentais para prevenir a infeccdo, especialmente em situacdes
de exposicdo ao virus.

Vacina:

A vacinacdo é a principal forma de prevencdao da hepatite B e esta
amplamente disponivel no Sistema Unico de Saude (SUS).
Recomenda-se um esquema vacinal de quatro doses para criangas: a
primeira deve ser administrada ao nascer, e as doses subsequentes
aos 2, 4 e 6 meses de idade. Para adultos que ndo receberam a
vacina na infancia, o esquema consiste em trés doses, com um
intervalo total de 6 meses. A vacina é altamente eficaz na prevencado
da infeccao pelo virus da hepatite B.

Imunoglobulina Especifica (IGHAHB):

A IGHAHB é uma medida profilatica indicada para pessoas suscetiveis
em situacdes especificas, incluindo gestantes, vitimas de violéncia
sexual, pessoas expostas a acidentes com material bioldgico e
comunicantes sexuais de casos agudos de hepatite B. Nos recém-
nascidos de mades positivas para o antigeno de superficie do HBV
(AgHBs), a IGHAHB deve ser administrada preferencialmente nas
primeiras 12 a 24 horas de vida, associada a primeira dose da vacina,
para maximizar a protecao.
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PROFILAXIA

Medicacao Antirretroviral:

A profilaxia péds-exposicao (PEP) é realizada com o uso de
medicamentos antirretrovirais e € indicada para individuos que
sofreram exposicdo ao HBV, como em acidentes com material
biolégico ou em situacdes de violéncia sexual. A PEP deve ser iniciada
0 mais rapido possivel, idealmente nas primeiras duas horas apods a
exposicao, e tem uma duracdo de 28 dias. O tratamento é
disponibilizado gratuitamente pelo SUS.
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Como se contamine ¢

*
A hepatite B pode ocorrer

por via parental ou por via
sexual,

vacinas disponiveis no SUS,
nao compartilhar qualquer
objeto com sangue.
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Os medicamentos
disponiveis para
controle da hepatite B
sdo 2
alfapeginterferona, o
tenofovir e o entecavir

*

Fadiga, febre, dor abdominal,
ictericia,urina escura, nduseas e
perda de apetite, Podendo ser
assintomatica em alguns casos,
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