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RESUMO 

Um estudo soroepidemiolõgico foi realizado em doadores de sangue 

do HEMOSC no periodo de agostode 1989 a agosto de 1990. Observou-se que 
,

~ 

durante este periodo houve/ram um total de 9.684 doadores, sendo que destes, 

83 (0,85%) foram HBsAg positivos na triagem sorologica. 

Dos 83 doadores HBsAg positivos, 51 (61,44%) retornaram apenas 

uma vez para consultas ambulatoriais e apenas 5 (6,02%) retornaram quatro 

vezes~ou mais. 

Houve entre os 83 doadores um amplo predomínio do sexo masculi 
Z z_í 

no (90,36%) sobre o feminino (Q,/64%). A idade variou de 18 a 56 anos, com E 
ma media de 31, 67 anos. A ma.ioria»(75,90%) dos 83 doadores provinha da 

grande Florianopolis . 

Um total de 72 (86,74%) dos 83 doadores apresentaram niveis nor 

mais de Alanina Aminotransferase (ALT), e em 65 (78,31%) não foi possivel 

identificar o possivel mecanismo de aquisição do virus da Hepatite B.
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SUMMARY 

A serum epidemiological study was performed in blood donators 

from HEMOSC during august 1989 to august 1990. It was observed that du 

ring this period there was a total of 9.684 donators out of which 83 ( 0,85%) 

were HBsAg positive in the serological trial. 

Out of the 83 donators HBsAg positive, 51 (61,44%) returned once 

only as out patients and just 5 (6,02%) returned four times or more. 

There was a male predominance (90,36%), among the 83 donators, 

over the females (9,64%). The age ranged from 18 to 56 yers and the mean 

age was 31, 67 yers. Most of the 83 patients (75,90%) were residents of Flo 

rianõpolis and its sorroundings. 

An overall of 72 (86,74%) of the 83 donators presented normal le 

vels of serum amino-transferase (AST) and in 65 patients (78,31%) identi 

fying the possible mechanism of hepatits B virus infection was not feasible.
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I INTRODUÇAO 

Durante muitos séculos as hepatites agudas virais foram confun 

didas com doenças que cursavam com ictericia. As investigações sobre a re 

lação da hepatite com um agente infeccioso tomaram grande vulto após a 2%! 

Guerra Mundial, quando surgiram trabalhos sobre aepidemiologia da doença. 

Nessa epoca os agentes causadores foram reconhecidos, já que filtrados de 

fezes e sangue, livres de bactérias, eram capazes de transmitir hepatite em 

voluntários, sugerindo os virus como agente causador. 

Em 1947, Mac Callunyf propôs que a hepatite infecciosa, caracte 

rizada por curto periodo de incubação, mais comum em jovens, de ocorrência 

sazonal, de transmissaoporal-fecal, fosse denominada "A" e que a hepatite 

por soro homologo, caracterizada por longo periodo de incubaçao, maior pre 

valência em adultos, transmistida principalmente por sangue e seus deriva 

dos, instrumentos contaminados ou impropriamente esterilizados, com possibi 

lidade de cronificação/ fosse denominada "B". Esta proposta foi acolhida pela 

OMS em 1953 (1). 

A descoberta de um marcador solorõgico para a hepatite B por 

Blumberg e Cols._, em 1965, denominado então de antígeno Austrália e poste 

riormente antígeno de superficie (HBsAg) do virus da hepatite B (VHB), 

foi de grande importância para o conhecimento epidemiológico das hepatites.
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O VHB tem distribuição mundial e sua prevalência varia com a 

latitude. Assim, no Sudeste Asiático e na África os indices de infecção no 

seio da população adulta e aparentemente sadia atingem cifras da ordem de 

20%, enquanto que em paises mais adiantados do hemisfério norte mal che 

gam a 0,5%. No Brasil os levantamentos epidemiológicos ainda sao insuficien 

tes, mas se admite que os percentuais de prevalência devam situar-se numa 

faixa intermediária de 3 a 5%, devendo?ser bem mais elevados em regioesdo 

norte, principalmente na Amazônia.
' 

Mundialmente estima-se que 300 milhoes de pessoas sejam croni 

camente infectadas com o VHB e 250 mil pessoas morrem anualmente de doen 

ça hepática aguda ou crônica associada a hepatite B (2). 

Nos Estados Unidos ocorrem cerca de 200 mil infecçoes pelo 

VHB a cada ano, sendo a maioria em adultos jovens. Mais de 10 mil indiví 

duos sao hospitalizados com hepatite B a cada ano e 250 morrem com hepati 

te fulminante (3), lj 7 

O virus da hepatite B pode ser encontrado no sangue de pes 

soas infectadas como também em outros fluidos biológicos, como saliva, sê 

mem ou fluido vaginal. Os principais meios de transmissão do VHB são por 

via percutânea ou parenteral, contato intimo com individuos infectados e in 

fecção perinatal ou vertical. A transmissão fecal-oral do VHB e insignifican 

te (3, 4, 5 e 6). 

A hepatite aguda B ë habitualmente uma doença benigna, sendo 

a mortalidade de aproximadamente 1%. Na maioria das vezes a evolução ë fa 

vorãvel com o desaparecimento das manifestações clinicas e bioquimicas da 

doença em um prazo de 6 a 10 semanas. Uma pequena proporção de pacien
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tes persistem por um periodo maior de positividade do HBsAg e elevaçao de 

transaminases, desenvolvendo-se uma hepatite crônica. A freqüência deste 

tipo de evoluçao ë variavel segundo a area geográfica, idade do paciente e 

. 3 - › . . . - 
estado da resposta lmune. ( ) O VHB e responsavel pela maior v1rem1a cr_o 

nica da especie humana; estimando-se que a taxa de portadores crônicos pa 

ra o VHB oscile entre 0,1 a 20% nas diferentes populações. (3' 5' 6) 

A determinaçao do HBsAg e de grande importância prognõstica, 
pois sua persistencia apos 3 meses de um episodio de hepatite viral aguda ë 

indicativa de cronicidade do processo. Alem disso, o HBsAg permite deteg 

tar a infecção pelo VHB no majoritário contigente de individuos que, embora 

infectados, são assintomaticos, constituindo-se em agentes silenciosos da dis 

seminaçao viral, assegurando sua perpetuidade. (3' 5' 7” 8) 

Nos individuos cronicamente infectados pelo VHB a taxa de soro 
conversao espontânea, ou seja, negativaçao do HBsAg, e de aproximadamen 

te 2% ao ano, embora a maioria permaneça cronicamente infectado por um Ion
( go periodo de tempo 3). As pessoas que permanecem HBsAg positivas cons 

tituem uma importante fonte de infecção do VHB, alem da possibilidade de de 
senvolverem hepatite 'crônica e hepatocarcinoma (3' 5' 6' 7). 

Este trabalho tem por objetivo determinar a incidência do 

HBsAg positivo em doadores voluntários de sangue do hemocentro de Santa 

Catarina (HEMOSC), da cidade de Florianopolis, no periodo de agosto de 

1989 a agosw de 1990. /za-,-.,, . / ¿=~-~Í»-
, 

' X 1 1 

`/ -//Z/(\_.›¢, ?, 
"'" Z -

,
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11 - cAsUísT,1cA E MÉTODOS 

De agosto de 1989 a agosto de 1990 foram coletados 6.984 amos 

tras de sangue de doadores do HEMOSC, em Fl orianõpolis. Todos os doado 

res são voluntários e foram submetidos previamente a uma triagem clinica e 

laboratorial visando a proteção de doadores e receptores, segundo normas 

tecnicas estabelecidas pelo Ministerio da Saude. 

Foram objeto do estudo 83 doadores, que dentre um total de 

6.984, foram positivos para a pesquisa do HBsAg. Todos os 83 doadores 
~ z z 

compareceram pelo menos uma vez para avaliacao medica nos ambulatorios do 

HEMOSC. 

Os prontuários dos doadores HBsAg positivos foram consultados 

junto ao Serviço de Arquivo Medico e Estatftica do HEMOSC (SAME). 

A pesquisa do HBsAg foi realizada utilizando ensaio imunoenzi 

mãtico (ELISA), sendo que 95% das amostras foram analisadas segundo 

Auszyme Monoclonal Diagnostic Kit (ABBOTT), e em 5% das amostras o 

kit utilizado foi o Monolisa-AgHBs-Diagnostics (Pasteur).
` 

A sensibilidade e a especificidade do ensaio imunoenzimatico (E 

LISA) para a detecção do HBsAg são considerados superiores a 98%, porém 

todas as 83 amostras em estudo forarn submetidas a uma segunda pesquisa 

do HBsAg, pelo mesmo metodo (ELISA), confirmando a positividade inicial.
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Em cada prontuário pesquisou-se as seguintes variaveis: idade, 

sexo, procedência, estado civil, profissão e escolaridade dos doadores. Há 
bitos como tabagismo, ingestao alcoolica, utilizacao ilícita de drogas endove 

nosas e preferências sexuais também foram pesquisadas. 

Antecedentes de transfusão de sangue ou hemoderivados, bem 

como doações prévias também foram anotados. Ainda foram levados em conta 

dados de historia mórbida pregressa pessoal e familiar, consideradas de in 

teres se epidemiológico . 

Todos os 83 prontuários apresentavam pelo menos uma dosagem 

de Alanina Aminotransferase (ALT) cujo valor normal ë de 32 U/ml ou UK. 

No periodo estudado o HEMOSC adotou como valor significativamente aumen_ 

tado para a ALT cifras de 70 U/ml ou UK. Tal valor foi obtido apos a do 

sagem média da ALT em 500 doadores de sangue, adicionando a este valor 

2,25 desvios padrões (Cut-off).



III - RESULTADOS 1 

Durante o periodo de agosto de 1989 a agosto de 1990 houveram/ 
um total de 9.684 doadores de sangue voluntários no HEMOSC, em Floriané 

polis. Deste total de doadores, 83 (0,85%) foram HBsAg positivos na tria 

gem sorolõgica. 

Um total de 51 (61,44%) dos 83 doadores compareceram uma uni 

ca vez para o acompanhamento ambulatorial, e apenas 5 (6,02%) retornaram 

4 vezes ou mais aos ambulatórios do HEMOSC (Tabela I). 

Na amostra dos 83 doadores estudados, 75 (90,36%) foram do se 

xo masculino e 8 (9,64%) foram do sexo feminino. A idade dos doadores va 

riou de 18 a 56 anos, sendo a média de 31, 67 anos (Tabela II). 

Em relaçao a procedencia, 63 (75,90%) dos 83 doadores provi 

nham da grande Florianópolis, sendo que desses, a grande maioria era dos 

municípios de Florianópolis e Sao José. Um total de 20 (vinte) doadores 

(24,10%) provinham de outras localidades (Tabela III). 

As profissoes na amostra estudada foram as mais variadas, seg 

do a profissão militar a mais comum, ocorrendo em 15 (quinze) individuos 

(18,07%). Apenas 4 (quatro) doadores (4,84%) eram profissionais da area da 

saude, sendo eles 2 (dois) dentistas, 1 (uma) técnica de enfermagem e 1 

(um) tecnico de laboratorio de hematologia.
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_ ¿ (3 hábito de ingesta alcoälica foi encontrado em 53 (68,35%) doa 

dores.:/Ê=,'eñ'EÍo que 24 (28,91%) negaram uso de alcool e em 6 (7,22%) prontuá 

rios tal informação não constava. O uso ilícito de drogas endovenosas foi ep_
Í 

0 ff contrado em apenas 2 (2,42%) dos doadores. A maioria dos doadores, totali 

zando 49 (59,03%) tinham preferências heterossexuais, enqua¿1ñt_o__`que 4 

(4,84%) foram considerados promiscuos pelo entrevistador. Em _30 (trinta) 

prontuarios não havia menção quanto as preferências sexuais do doador, e 

em nenhum deles havia citação de homossexualidade masculina ou feminina. 

Um total de 40 (48,19%) dos 83 (oitenta e três) doadores já ha 

viam doado sangue previamente no HEMOSC ou em outros locais; 21 (25,30%) ne 
~ z O z ~ ~ gavam doaçao previa de sangue e 23 (27,21%) prontuarios tal informaçao nao 

constava. 

Outros dados obtidos ainda Tnerecem mençao. A utilizaçao de 

hemoderivados foi observada em 3 (três) doadores. A presença de tatuagens 
foi observada em 3 (três) doadores, e em 2 (dois) haviam contatos domic_i_ 

liares comprovadamente HBsAg positivos. A história de internações em insti 
~ z 

tuiçoes psiquiatricas foi encontrada em 1 (um) doador. 

Em 11 (13,25%) dos 83 (oitenta e três) doadores estudados fg 

ram encontrados niveis de ALT considerados significativamente elevados, ou 
seja, niveis superiores a 70 U/ml ou UK (Tabela IV).

f

‹



_ TABELA I - Distríbuiçao dos doadores HBsAG positivos segundo 
nfimero de retornos para consultas ambu1atoria1s 

N9 de retornos HQ de doadores Frequëncla 
dos doadores Z 

1 51 

2 18 

3 ll 

4 ou + 5 

61,44 
2l,68 
13,25 
6,02 

Total 83 100,00 
FONTE! HEMOSC (SAME), Florianõpolis 

agosto de 1989 a agosto de l990
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TABELA III - Distribuiçao dos doadores HBSAG positivos 
4. segundo a procedencia 

GRANDE NQ Z 

FLORIANÓPOLIS 63 75,90 

Florianopolis 
São José 
Tijucas 
Palhoça 
Biguaçu 
Santo Amaro 

38 
13

4

4 

2

2 

45,78 
15,66 
4,84 
4,84 
2,42 
2,42 

,zZf/ oUTRAs /Àflí 
20 LOCALIDADES 24,10 

Total 83 100,00 

FONTE; HEMosc (SAME), Florianöpølis 
agosto de 1989 a agosto de 1990



TABELA.IV-Dístríbuiçao dos doadores HBsAG, positivos 
de acordo com os valores de ALT 

Valor da ALT 
em U/ml ou UK N9 de doadores ' JH 

-» Freqflencia 
'Z 

70 ou menos 
71 a 100 
101 a 200 
201 ou mais 

86,74 
7,22 
3,61 
2,42 

Total 100,00 
FONTE: HEMOSC (SAME), FLorian6p‹z›1is 

. agosto de 1989 a agosto de 1990

D



Iv - D1scUssÃo 

A infecção pelo VHB está presente em todo o mundo. Sua exis 

tência tem sido observada em todas as populações em que se tem investiga 

do, independente da raça, nivel socio-econômico ou localizaçao geográfica. 

Existem áreas de alta, média e baixa endemicidade para a infecção pelo VHB 
de acordo com os diferentes graus de penetraçao deste nas diversas popula 

ções (2› 3: 5› 6). 

As áreas de alta endemicidade correspondem aos paises do SE 

deste Asiático, África, ilhas do pacífico, Amazônia e Ártico. Nestes locais a 

maioria da população apresenta evidências sorologicas da infecção ativa 

(HBsAg positivo) ou passada (Anti-HBs e Anti-HBc). A taxa de portadores 
crônicos varia de 5 a 20%, e a maioria das infecçoes sao adquiridas na infa_n 

cia, seja através de transmissão vertical (materno-filial) ou horizontal 

(criança-criança). (3' 4' 5' 6' 7' 9) Orisco de infecção persistente pelo 

VHB em crianças ë inversamente proporcional a idade inicial da infecção, É 
tingindo cifras de 70 a 90% quando a infecçao e de ocorrencia perina 

tal. (5' 7' 9) 

Os paises de baixa endemicidade sao aqueles de melhor padrao 

socio-econômico, como Estados Unidos, países do oeste europeu e Austrá 
. (2, 3, 5, 6) _ 

- . .- » . . O 11a. A taxa de portadores cronicos do virus e inferior a 215,
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° ' ' ° 0 (39 5› sendo que nos Estados Unidos e em geral inferior a 0,5%. Menos 
~ ._ ø z 

de 10% da populaçao mostra evidencias sorologicas de contato com o virus. 

A infecção pelo VHB ocorre principalmente em pessoas com maior possibilida 
de de exposiçao parenteral ao virus como drogaditos, profissionais da area 

da saude, politransfundidos, hemodialisados e individuos sexualmente promfs 

cuos, principalmente homossexuais masculinos. (3' 4' 10' 11' 12' 13) 

A transfusão de sangue humano e seus derivados ainda hoje ë 
z z. um problema de grande impacto medico e social, embora a incidencia das he 

patites pôs-transfusionais (HPT) tenha experimentado um importante declí 

nio durante a década de 70. Tal fato deve-se a eliminaçao dos doadores 

HBsAg positivos e dos doadores "pagos" ou "comerciais", geralmente oriun 
- . - . . 1 dos de camadas socio-economicas desfavorecidas e promfscuas. ( ) 

Admite-se hoje que a incidência das HPT nos melhores centros 

médicos varie entre 7 a 17% das quais 90 a 98% são causadas pelo virus da 

hepatite C. Nos dias de hoje, responsabiliza-se o VHB por menos de 10% dos 
casos de HPT. (1) ` 

No presente estudo soroepidemiolõgico realizado em doadores de 

sangue do HEMOSC, em Fl orianõpolis, no periodo de agosto de 1989 a agos 

to de 1990, observou-se uma incidência de 0,85% de doadores HBsAg positi 
vos. O resultado obtido foi inferior a 2 (dois) estudos prévios realizados 

em grandes cidades brasileiras. Yoshida e cols. (14), na cidade do Rio de 

Janeiro, encontraram uma incidência de 1,50% de positividade para o 

HBsAg em 323 (trezentos e vinte e três) amostras de doadores de sangue. 

Rocha e cols. (15), analisando amostras de 17.401 doadores da cidade de 

São Paulo, encontraram uma positividade de 1,27% para a pesquisa do 

HBsAg.
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Na amostra analisada houve um amplo predomínio do sexo mascu 

lino (90,36%) sobre o feminino (9,64%). A idade média dos doadores foi de 

31, 67 anos. Resultados semelhantes já haviam sido descritos por outros au 

tores (2' 3' 4' 5), comprovando uma maior incidência dos portadores crõni 

cos do HBs Ag em individuos adultos jovens do sexo masculino. 

. Embora na grande maioria dos doadores tenha sido impossivel 

determinar com exatidao o modo de aquisiçao do VHB, pode se levantar a 

possibilidade de contaminação parenteral ou percutãnea em 12 (14,46%) doa 

dores. Dois doadores eram drogaditos, 3 (tres) tinham historia previa de 

transfusão de hemoderivados e 3 (três) apresentavam tatuagens. 4 (quatro)
1 

doadores eram profissionais da área da saude, sendo que todos eles manti 

nham contato habitual com sangue. 

Como já mencionado anteriormente, a infecção pelo VHB ocorre 

principalmente em pessoas com maior possibilidade de exposiçao parenteral 

ao virus. 

Quanto aos hábitos sexuais, 4 (quatro) doadores homens foram 

considerados heterossexuais promiscuos. Apesar da amostra de doadores ter 

sido composta predominantemente por individuos do sexo masculino, nao hou 

ve menção de antecedentes de homossexualidade. Possivelmente tal fato pos 
... ~ 

sa apenas refletir a dificuldade de obtençao de uma correta informaçao sg 

bre as preferências sexuais dos doadores. Sabe-se que a transmissão se 

xual do VHB ë mais freqüente em homossexuais masculinos do que em hete 

rossexuais masculinos ou em mulheres. Tal fato ë provavelmente explicado 
z ~ 

pela maior promiscuidade sexual e pela facil transmissao do virus associado 

ao coito anal. (5' 10' 13)
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Dos 83 (oitenta e três) doadores HBsAg positivos analisados, 

2 (dois) possuíam contatos domiciliares comprovadamente HBsAg positivos. 

A historia de internações em instituições psiquiãtricas foi encontrada em 1 

(um) doador_. 

No entanto, cabe ressalta1š,=__q_ue 30 a 50% dos pacientes com he 

patite B nao reconhecem nenhum dos mecanismos de aquisiçao do VHB ante 
. . . - . . 3 5 mormente citados, apesar de um interrogatorio culdadoso. ( ' ) No presen 

te trabalho, do total de 83 (oitenta e tres) doadores HBsAg positivos, em 

65 (78,31%) não foi possivel identificar o possivel mecanismo de aquisição do 

VHB.
' 

Quanto a variavel profissao, houve um predomínio de militares 

(18,07%) dentre as diversas profissões encontradas nos 83 doadores. Este 

dado pode ser explicado pelo convênio de colaboraçao para doaçao de san 

gue entre o HEMOSC e as instituições militares. 

Na tentativa de reduzir o risco das HPT, foi adotado de forma 

rotineira, nos bancos de sangue, a triagem dos doadores para niveis eleva 

dos de ALT. No presente estudo, observou-se que do total de 83 doadores 

HBsAg positivos, apenas 11 (13,25%) apresentaram elevação significativa da 

ALT. Tal fato confirma que o maior contigente de doadores HBsAg posit_i_ 

vos eram portadores assintomãticos do VHB. 

Finalmente cabe ressaltar a importância de se detectar os indiví 

duos assintomãticos portadores do HBsAg, por constituírem uma fonte natu 

ral de infecção pelo VHB no homem, bem como pelo risco de desenvolverem 

hepatite crônica e carcinoma hepatocelular. (3' 5' 6' 7)
.
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V - CONCLUSÕES 

* De um total 9684 doadores de sangue do HEMOSC, em F1ori_a_ 

nõpolis, no periodo de agosto de 1989 a agosto de 1990, 83 (0,85%) foram 

HB sAg' positivos . 

_ Dos 83 doadores HBsAg positivos analisados 51 (61,44%) re 

tornaram apenas-uma vez para consultas ambulatoriais e apenas 5(6,02%) 

retornaram 4 (quatro) vezes ou mais. 

-- Houve entre os doadores um amplo predomínio do sexo mas 

culino (90,36%) sobre o feminino (9,64%). 

_- A idade dos doadores variou de 18 a 56 anos, sendo que a 

média foi de 31,67 anos. 

_ A maior parte dos doadores tinha como procedência imediata 
a grande Florianopolis (75,90%) sendo que o restante (24,10%) eram proc_e 

dentes de outros locais. 

_ A profissão militar foi a mais comum, totaliøgido 18,07% do tg 

tal dos doadores. 

__A maioria dos doadores, 65 (78,31%), nao apresentavam nos 

prontuários nenhum dado que pudesse sugerir uma provavel forma de aquisi 
. .I › .r 

_- 

ção do VHB.
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_ Dos 83 doadores, 11 (13,25%) apresentaram elevação significati 

va da ALT, alem do HBsAg, por ocasião da triagem inicial.

›
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