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OBJETIVOS

* Desenvolver acOes de prevencao e promocao a saude

o Estimular e garantir as acOes de vigilancia epidemiologica
e sanitaria

o Garantir o diagnostico e o tratamento das hepatites

 Ampliar o acesso e incrementar a qualidade e a capacidade
Instalada dos servicos de salde em todos 0s seus niveis de
complexidade

 Promover a capacitacao de recursos humanos em todos 0s
niveis de complexidade

* Promover a sensibilizacao de gestores e entidades
profissionais

* Promover a articulacao com a sociedade civil wosirs 18 3 B T
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ASSISTENCIA AO PORTADOR

PREVENCAO E CONTROLE
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA

ARTICULACAO COM A SOCIEDADE CIVIL
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PROGRAMA DO PPA: Vigilancia, Prevencéao e Controle das Hepatites Virais

ACAO: Implantacdo do Programa Nacional de Prevenc&o e o Controle das

Hepatites Virais

METAS:
* Implementar as acOes de prevencao e controle das hepatites virais
 Implementar as ac0es de vigilancia epidemiologica para as hepatites virais
 Inserir a triagem soroldgica e o aconselhamento nos Centros de

Testagem e Aconselhamento (CTA)
« Estruturar os servicos de diagnostico e tratamento das hepatites virais nos

servicos de média complexidade

Feritrils
i e




la de Marcadores do VHB
por Unidade Federada, Brasil.
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- Moderada (2 a 8%)

- Baixa (<2%o)
Muito Baixa (<1%o)

Pouco Conhecida
Souto, F.J.D., GED- Vol. 18, n° 4- Jul/Ago, 1999
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Prevaléncia do HCV em doadores de
sangue no Brasil, 2002

Norte: 0,62% (168.946)
Nordeste: 0,55% (586.595

Centro-oeste: 0,28% (300.085)

Brasil: 0,67% (1.934.893)
Fonte: ANVISA, 2000 el - 112S !
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12 municipios dos 24
HBsAgQ 3,4%
Anti-HBc 60,4%

Viana, S. 2003

PREVALENCIA DO VHB E VHC

Estimativa da OMS 2 e 3 milhdes de
portadores de hepatite Be C

HBsSAQ
1,04 %

Anti-HCV
1,43 %
Focaccia et al, 1998
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HEPATITE B

Transmissao conforme a endemicidade

o Alta: vertical ou horizontal nos primeiros anos de vida

 Intermediaria: varias formas de transmissao, todas as
faixas etarias

e Baixa: percutanea, sexual

Alter et al, 1990; CDC, 1991
Hollinger, 1996; Mahoney: Kane, 1999

e BIRCR
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HEPATITE B
Transmissao Vertical

* Tanto na doenca materna aguda como na cronica
e 5a10% pela placenta, 90 a 95% no momento do parto
» Doenca aguda materna e época da gravidez
> 19 e 29 trimestres - 10% de chance de infeccdo do RN

> 32 trimestre - 70% de chance de infec¢ao do RN

e BIRCR
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HEPATITE B
Transmissao Vertical

Situacao soroldgica materna
 HBsAg reagente HBeAg néo reagente = 20% infeccao

e HBsAQ reagente HBeAg reagente = 70 a 90% infeccao

 HBsAQ pode ser detectado no leite maternos de maes HBsA(g
positivas

e BIRCR
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HEPATITE B
Prevencéao da infeccao perinatal pelo virus da hepatite B

o Gamaglobulina hiperimune nas primeiras 12 horas em criancas
filnas de maes positivas, podendo ser administrado até 7 dias
apos + vacinacao

e Vacinacao -0, 1, 6 meses — na rede publica—vacina
recombinante Butang

« Amamentacao — a amamentacao nao traz riscos adicionais para
0s RN de maes positivas desde que tenham recebido a primeira
dose de vacina e de HBIG nas primeiras 12 horas

prind - FE 25
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Eficacia da imunoprofilaxia na prevencao da transmissao
perinatal da hepatite pelo virus B em recém-nascidos de maes
portadoras do virus B e positivas para o HBeAg metanalise

* As primeiras horas de vida do RN de mae portadora do virus
B sao fundamentais para permitir a prevencao da infecgao
perinatal

e Vacina derivada do plasma isoladamente ou vacina + HBIG
mostraram-se protetoras contra a infecgao perinatal, mas a
protecao conferida pela associacao vacina + HBIG fol maior
gue a da vacina isoladamente e a diferenca foi significativa

e Vacina recombinante isoladamente ou vacina + HBIG - nao
houve diferenca estatisticamente significativa na protecao
conferida entre os dois esquemas, porém as amostras
utilizada nos estudos eram pequenas. Amostra maiores
poderao mostrar diferenca

Scaramuzzi, D. R., 2002 woiscs 183 e Ty
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HEPATITE C

Transmissao vertical

* Transmissao perinatal, embora menos eficiente que pelo HBV,
ocorre quase sempre no momento do parto

e Transmissao intra uterina, sugerida pelos altos niveis de HCV
RNA, parece ser incomum

» Média de infeccéo é de aproximadamente de 6% (variacao de 0 a
25%0) em mono infectadas e de 16% (média de 5% a 35% ) se
houver co-infec¢cdo com HIV

* Nao foram feitas avaliacOes para maes na fase aguda da infeccao

e B
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Prevencao da infeccao perinatal pelo virus

da Hepatite C
« Gestacao — possibilidade de gestacdo deve ser
problematizada baseada nas evidéncias de transmissao

vertical

* Imunoprofilaxia — Imunoglobulina padrao manufaturada
com doadores testados para o anti-HCV, portanto nao tem
Indicacao

e B
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Hepatite C
Prevencao

 Aleitamento materno — nao ha até o momento evidéncias
conclusivas de que o aleitamento materno acrescente risco a
transmissao do VHC

e Aleitamento materno — na ocorréncia de fissuras ou
sangramento nos mamilos a amamentacao dever ser contra
Indicada.

e B
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PERSPECTICAS

* Implantar vacinacao contra hepatite B nas primeiras doze
horas em 100% das maternidades publicas

« Manter cobertura vacinal de pelo menos 95% em menores de 1
ano

* Incluir no preé natal sorologia para o VHB

« Acompanhar tendéncias das infeccoes pelo HBV e HCV

Através de estudos de base populacional realizados a cada 2
anos

e B
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