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/ Resumo

Com o objectivo de estudar a prevaléncia do anticorpo contra o virus da hepatite
A (VHA) numa populagéo na regido Centro de Portugal, foram analisadas as
serologias para o VHA efectuadas no Laboratério de Patologia Clinica do Centro
Hospitalar de Coimbra (CHC) entre Fevereiro de 2006 e Maio de 2009. Recolheram-
-se os dados fornecidos ao laboratdrio no que diz respeito a idade, sexo e
informacao clinica registada no pedido da analise.

De um total de 935 serologias efectuadas, foram identificados b casos
compativeis com hepatite A aguda em doentes com idades compreendidas entre
os 3 eos70anos.

Das restantes analises verificou-se auséncia de anticorpos anti-VHA em 33.9%
(315 casos) e presenca de IgG anti-VHA em 66.0% (614 casos). A prevaléncia de
anticorpo anti-VHA foi de 43.9% abaixo dos 40 anos e de 93.7% acima dos 40 anos.
A percentagem de imunidade para o género masculino foi de 68.4% e para o
feminino de 62.4 %.

Em 41.39% dos casos, esta andlise foi pedida com o intuito de conhecer o estado
imunitario do individuo. Deste grupo, 39.53% eram doentes seropositivos para o
VIH, 24.28% tinham hepatite C cronica e 11.11% hepatite B crénica.

Conclusdes: Os resultados encontrados estdo em concordancia com os de
outros trabalhos publicados, que apontam para uma diminuigao da prevaléncia
de imunidade para VHA nas lltimas décadas, acometendo no entanto elevada
seropositividade para o VHA em faixas etdrias mais avangadas e um nimero
significativo de adultos jovens susceptiveis.

Em qualquer faixa etaria, perante um quadro clinico de hepatite aguda, deve
considerar-se no seu diagndstico a hipdtese de infecg¢ao pelo VHA.

Palavras-chave: Hepatite A, epidemiologia.
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/ Abstract

This investigation was made in order to study the prevalence of the HAV (Hepatitis A
virus] antibody in a population attending an hospital of central region in Portugal.
All the HAV serologies requested to biochemichal laboratory of the Centro Hospitalar
de Coimbra (CHC] between February 2006 and May 2009 were analysed. Clinical
information, age and gender were also considered in the analysis.

From a total of 935 serologies, 6 cases of them confirmed an acute hepatitis A that
had occurred in patients aged between 3 and 70 years.

In 315 cases (33.9%] no anti-HAV antibody was present and in 614 samples [66.0%)
The presence of the anti-HAV-IgG was demonstrated. Anti-HAV antibody prevalence
was of 43.9% below 40 years and 93.7% above that age.

Regarding gender, the results were similar: 68.4% of males and 62.4% of females
had the anti-HAV antibody.

In 41.39% of the cases the sample was performed in order to know the immune
status. From this group 39.53% were HIV-seropositive, 24.28% had chronic hepatitis
Cand 11.11% were hepatitis B chronic carriers.

Conclusions: The results obtained are in agreement with those published in the
literature, suggesting a decrease of HAV-antibody prevalence in the last decades.
As shown in other papers it still exist a higher HAV-antibody in older ages and a
significant number of vulnerable young adults.

Independently of age and in the presence of an acute hepatitis, the diagnosis of
HAV infection should be taken into consideration.

Key-words: Hepatitis A, epidemiology.

/ Introdugao

0O virus da hepatite A € a causa mais frequente de hepatite virica a nivel mundial. Trata-se de
um virus com genoma de ARN, pertencente a familia Picornavirus, género Hepatovirus!" 23,

A via de transmissao é essencialmente fecal-oral, através de agua ou alimentos contaminados!®,

As pessoas com infeccdo aguda sao o unico reservatorio da infeccdo. O virus € eliminado
nas fezes durante o periodo de incubacdo e até cerca de 15 dias apos o desaparecimento da
sintomatologia'®l,

A transfusdo de hemoderivados € uma via possivel de transmissaol?, mas pouco relevante,
uma vez que o periodo de virémia é brevel',

Os homossexuais masculinos sao considerados grupos de risco para a infeccdo por VHA,
admitindo-se a transmissdo em relacdo com contacto oral-anal”.

Os utilizadores de drogas endovenosas também estdo em risco acrescido de adquirir infeccao
por VHAI 3,

A incidéncia de hepatite A ¢ claramente afectada pelas condig¢des socioecondmicas. Os paises
em desenvolvimento (Africa, América do Sul, Sudeste de Asia, india) constituem areas de alta
endemicidade, onde cerca de 70-90% das criancas sdo infectadas e a populacdo adulta esta
imunizada. Nestas zonas o risco para viajantes ndo imunizados estima-se em 2% para "turistas
de mochila” e 0.07-0.3% para turistas alojados em bons hotéis e por cada més de estadial®.

A hepatite A € assintomatica em cerca de 90% das criangas infectadas com idade inferior a 5
anos. Em contrapartida, cerca de 70-89% dos casos em adultos sdo sintomaticos',
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Deste modo, a melhoria das condigdes socioeconomicas da populacao, associada a uma
diminuicdo da incidéncia de infeccao pelo VHA e diminuicdo da imunidade natural,
condiciona um risco de infeccdo mais tardia e com maior morbilidade.

Este trabalho foi realizado com o objectivo de determinar a prevaléncia do anticorpo anti-VHA
numa populacéo na regiao Centro de Portugal.

/ Material e métodos

Foram analisadas as serologias para o VHA efectuadas no laboratario de patologia do Centro
Hospitalar de Coimbra (CHC) entre Fevereiro de 2006 e Maio de 2009. Recolheram-se os
dados fornecidos ao laboratério no gue diz respeito a idade, sexo e informacéao clinica
registada no pedido da analise.

/ Resultados

De um total de 935 serologias efectuadas, foram identificados seis casos compativeis com
hepatite A aguda, em doentes com idades compreendidas entre os 3 e os 70 anos.

Das restantes analises verificou-se auséncia de anticorpos anti-VHA em 33.9% (315 casos) e
presenca de lgG anti-VHA em 66.0% (614 casos) (grafico 1 e 2).

A prevaléncia de anticorpo anti-VHA foi de 43.9% abaixo dos 40 anos (grafico 3) e de 93.7%
acima dos 40 anos (gréafico 4).

A percentagem de imunidade para o género masculino foi de 68.4% e para o feminino de 62.4%.

Em 41.39% dos casos esta analise foi pedida com o intuito de conhecer o estado imunitari
do individuo, sem clinica associada. Deste grupo, 39.53% (153 casos) eram individuos
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Grafico 1 —Serologias VHA efectuadas (Laboratdrio
de Patologia Clinica CHC-EPE - Fevereiro 2006 a
Maio 2009) - total de 935 amaostras.
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Gréfico 3 — Serologias VHA efectuadas - doentes
abaixo de 40 anos (Laboratorio de Patologia Clinica
CHC-EPE; Fevereiro 2006 a Maio 2009).
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Grafico 4 — Serologias VHA efectuadas - doentes
acima de 40 anos (Laboratdrio de Patologia Clinica
CHC-EPE; Fev 2006 a Maio 2009).
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Grafico 2 — Serologias VHA efectuadas - distribuicao por faixa etaria (Laboratdrio de Patologia Clinica CHC-
EPE - Fevereiro 2006 a Maio 2009).

seropositivos para o VIH, 24.28% (94 casos) tinham hepatite C cronica e 11.11% (43 casos)
hepatite B cronica. A prevaléncia de imunidade para o VHA foi de 69.3% no grupo de
individuos com infeccdo VIH e de 70.0% no grupo com hepatites cronicas.

As amostras analisadas correspondiam a individuos residentes nos distritos de Coimbra e
Leiria em respectivamente 54% e 32% dos casos. Os restantes casos correspondiam a varios
outros distritos do pais, nomeadamente Aveiro, Santarém, Castelo Branco, Viseu, Lisboa,
Guarda, Porto, etc. Embora a residéncia oficial de alguns dos individuos néo fosse na regiao
Centro do pais, estes mesmos individuos foram assistidos num hospital dessa regido, motivo
pelo qual deduzimos que ai permaneceram largas temporadas.

/ Discussao

Diversos trabalhos anteriores tém vindo a demonstrar uma diminuicao progressiva da
prevaléncia do anticorpo anti-VHA, associada a melhoria das condicées socioecondmicas e
higiénico-sanitarias nos ultimos 20 anos.

Em 1981, um estudo publicado por Lecour H. et a/®® em que foram randomizados 1770
individuos saudaveis, residentes em areas urbanas e rurais de todas as provincias de Portugal,
com idades compreendidas entre os 1 e 84 anos, apontava para uma prevaléncia geral do
anti-VHA de 84.9%. Na faixa etaria dos 20 aos 29 anos a prevaléncia foi de 96.5%, dos 30 aos
39 de 99.2%, dos 40 aos 49 anos de 99.0% e nos individuos com idade superior a 50 anos

foi de 99.1%. Nao foram encontradas diferencas significativas na endemicidade da hepatite
A entre as dreas litorais, com uma populagéo predominantemente urbana, e as dreas do
interior, predominantemente rurais.

Quinze anos mais tarde, um outro trabalho publicado por Lecour H. et a/'"”, em que foi estudada
a prevaléncia de marcadores de hepatite A numa populacao de 1161 adolescentes e 681 adultos
jovens na regidao Norte de Portugal, encontrou uma prevaléncia de 76.1% na faixa etaria dos 20
aos 29 anos, significativamente menor que os 96.5% referidos no trabalho anterior.

Entre 1990 e 1993, Marinho R. et a/"", estudaram a prevaléncia do anti-VHA em 526
individuos, incluindo 325 profissionais de satde do Hospital de Santa Maria em Lisboa,
pertencentes a diversos escaldes etarios e diferentes grupos profissionais, e 201 alunos de
diversos anos da Faculdade de Medicina. Em ambos os grupos foram registadas prevaléncias
mais baixas de imunidade para o VHA em individuos mais jovens. Nos profissionais de




QUADRO 1 — PREVALENCIA DO ANTI-VHA NA POPULAGAO
PORTUGUESA (DIFERENTES ESTUDOS)

Idade  Prevaléncia do anti VHA (%)
(anos) ' .

Lecour H Cunha |, Valadas E, Presente
et al Antunes H et al estudo
1981 (9) 1996 (12) 2008 (13)
20-29 965 855 333 35.0
30-39 99.2 725 65.8 619

40-49 990 878 76.7 87.3

saude a prevaléncia do anti-VHA em menores de 30 anos foi de
650%. Relativamente aos alunos, a prevaléncia foi de 29.1% nos 3
primeiros anos de faculdade e de 45.9% no ciclo clinico.

Ja em 1996, Cunha |. e Antunes H."? efectuaram um estudo numa
populacdo na regido Norte de Portugal, em que foi doseado o
anti-VHA a doentes que necessitavam de colheita de sangue por
qualguer outro motivo, excepto hepatite aguda. A prevaléncia do
anti-VHA por grupo etario foi: dos 20 aos 29 anos - 85.5%, dos
30 aos 39 - 72.5%, dos 40 aos 49 anos - 87.8% e nos individuos
com idade superior a 50 anos - 88.7%.

Em 2007, Valadas E. et o/"¥ estudaram a seroprevaléncia de hepatite
A numa populagdo de adultos infectados pelo VIH, ndo vacinados
para a hepatite A, na regido de Lisboa. A seroprevaléncia global
encontrada foi de 77.0%; no grupo etario dos 20 aos 29 anos -
33.3%, dos 30 aos 39 - 65.8%, dos 40 aos 49 anos - 76.7% e nos
individuos com idade superior a 50 anos - 93.5%.

No presente trabalho consideramos ter uma amostra representativa
da populacédo da regido Centro do pais, incluindo individuos de
diferentes grupos etarios e diferentes estratos sociais. Os individuos
com infeccao VIH representaram 16.36% do total de casos e os com
hepatites cronicas B ou C 14.65%.

Embora nao directamente comparavel com os estudos
anteriormente referidos, porque foram utilizados métodos distintos
na sua execucao, esta analise também evidencia uma tendéncia para
a diminuicdo da seroprevaléncia da hepatite A em adultos jovens.
Obtivemos uma prevaléncia de 35.0% dos 20 aos 29 anos, de 61.9%
dos 30 aos 39 anos, de 87.3% dos 40 aos 49 anos e de 98.7% nos
individuos com idade superior a 50 anos.

E de realcar o escasso ntimero de casos (seis casos) em que se
obteve serologia compativel com infeccdo aguda por VHA, o que
reflecte a raridade deste diagnéstico clinico, na actualidade, no
nosso pais.

Dados da Direcgdo Geral de Satde (DGS) de 2002 a 2006 mostram
um elevado numero de casos notificados nos anos de 2004 e 2005
(respectivamente de 144 e 280 casos) comparativamente com o0s

anos de 2002 e 2003 (64 e 38 casos) e um decréscimo marcado em
2006 (45 casos) (http://www.dgs.pt).

Uma vez que a diminuicdo da endemicidade do VHA conduz a
diminuicdo da populacdo adulta imunizada e gue esta doenca
tende a ser mais sintomatica no adulto, seria de esperar que esta
diminuicao da prevaléncia fosse acompanhada de aumento do
numero de casos diagnosticados no adulto.

Destacamos que os seis casos identificados com serologia
compativel com hepatite A aguda, apresentavam idades
compreendidas entre os trés e os 70 anos (um com trés anos, quatro
entre os 29 e 42 anos e um com 70 anos).

Perante um quadro de hepatite aguda deve-se considerar no seu
diagnéstico diferencial a hipotese de hepatite A.

Independentemente da faixa etaria, e caso o individuo pertenga
a um dos grupos para os quais a vacinagdo € recomendada, a
avaliagdo do seu estado imunitario para o VHA deve ser realizada.
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