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Resumo

A hepatite B € uma doenga que esta entre as principais infec¢des transmitidas verticalmente durante a gestacdo. Sabe-
se que a imunoprofilaxia nos recém-nascidos diminui o risco de transmiss&o, motivo pelo qual ha o uso de vacina e
imunoglobulina especifica como medidas preventivas. No entanto, sabe-se que em pacientes com alta viremia ( HbeAg
reagente), a profilaxia pode ser menos eficaz, sendo, por tal motivo, necessarios trabalhos que incluam avaliagéo de
tais pacientes e seus provaveis fatores de risco associados. O presente estudo seleci onou gestantes acompanhadas
no Pré-natal especializado do CAISM durante o periodo de 2005 a 2015 com o objetivo de avaliar a eficacia da
imunoprofilaxia e as caracteristicas clinicas e epidemiolégicas dessa populagdo. A amostra estudada foi de 25
gestantes, sendo 2 replicadoras virais ( HbeAg reagente). Apenas em 11 das pacientes se obteve os resultados das
sorologias dos recém-nascidos. Foi observado que todos os recém-nascidos receberam a vacina e 90% a
imunoglobulina especifica. Em seguiment o pds-natal, 90% dos individuos ndo apresentaram evidéncia de infeccao
pelo virus da Hepatite B, mesmo nos filhos de méaes replicadoras virais. O resultado deste trabalho reforca a
necessidade da pratica de imunoprofilaxia neonatal em filhos de gestantes com Hepatite B. Nao conseguimos avaliar o

impacto nas replicadoras virais pela baixa ocorréncia de hepatite B na populagao atendida em nosso hospital.
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Introdugao
A hepatite B € uma doenca infecciosa de origem viral que
esta entre as principais infecgdes que podem ser
transmitidas verticalmente e que séo passiveis de
prevencao. Sabendo que a transmissao vertical representa
a principal via de disseminagéao do virus da hepatite B
(VHB) em regides de alta prevaléncia, torna-se muito
importante a triagem pré-natal para que se possa
programar a adequada imunoprofilaxia nos recém-
nascidos. Sabe-se, entretanto, que essas medidas podem
néo ser totalmente eficazes em pacientes com alta carga
viral, situag&atild e;o que pode ser identificada, de forma
indireta, pela presenca do antigeno HbeAg. Neste
contexto, estudos cientificos contendo avaliagéo da
eficacia dos métodos de profilaxia sdo de suma
importancia para manutengéo e/ou alteragdo de tais
estratégias.

Resultados e Discussao
A amostra de gestantes com virus da hepatite B no
presente estudo em tal periodo incluiu 25 mulheres e seus
recém-nascidos. Todas as pacientes foram seguidas no
ambulatorio de pre natal especializado em infecgdes do
CAISM/UNICAMP. Para se finalizar a situagado dos recém
nascidos, todas foram procuradas ativamente, entretanto,
o contato foi efetivo em apenas 11 mulheres. Essa
populagao apresentou intervalo de idade entre 18 e 38
anos (média 26,9 anos), sendo 28% das mesmas
primiparas; 63,6% nascidos de parto cesarea, 9% de
férceps e 27% de parto vaginal. Dentre elas, 2 eram re
plicadoras (HbeAg reagentes, 18%) e 9 ndo-replicadoras
(HbeAg nao reagente, 81%). Todos os recém nascidos
foram a termo, com peso adequado para a idade
gestacional e todos receberam vacina para hepatite B em
sala de parto; 90% receberam administracido de
imunoglobulina especifica. Na avaliagdo do seguimento
pos-natal, 90% dos individuos ndo apresentaram
evidéncia de transmissan vertical de henatite R (45% com

seguimento na UNICAMP e os outros 45% conforme relato
de mae ao telefone), enquanto aguardamos a coleta de
exames de um RN para conclusao de resultados. O
resultado encontrado neste presente trabalho foi
semelhante a diversos estudos encontrados na

literatura™® que reforgam a importancia da imunoprofilaxia
e tratamento adequado durante o pré-natal destas
gestantes. Quanto aos aspectos maternos e neonatais nao
foi possivel estabelecer uma relagdo com maior risco de
transmissao vertical para o virus da Hepatite B, pela
pequena casuistica.

Conclusodes
A pratica da imunoprofilaxia neonatal com relagéo a
hepatite B diminui de forma importante o risco da
transmissao vertical, mas pode nao ser suficiente em
mulheres com alta carga viral. Assim, mantem-se a
necessidade de imunoprofilaxia com vacina e
imunoglobulina em todos os recém nascidos de maes
HbsAg positivas, considerando a necessidade de
tratamento na gravidez das portadoras do HbeAg ou com
alta carga viral.
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