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Descritores: Resumo
Virus da hepatite B.
Marcadores bioldgicos. Objetivo

Hepatite B, epidemiologia. Determinar a prevaléncia de marcadores soroldgicos do virus da hepatite B

(VHB) e identificar fatores de risco, de transmissdo desse virus, no ambiente
hospitalar.

Métodos

Foram examinados 210 individuos de diversas profissdes que trabalham em
hospital universitario. O método empregado foi o ELISA e utilizou-se, como
grupo-controle, 45 doadores voluntarios de sangue.

Resultados

Constatou-se que 20,5% dos profissionais que trabalham no hospital apresenta-
vam positividade para, pelo menos, um dos trés marcadores dos virus pesquisa-
dos, contra 6,6% do grupo-controle. Nos trabalhadores do hospital, a prevalén-
cia de cada marcador isoladamente foi: anti-HBc 8,1%, anti-HBs 5,2% e AgHBs
2,9% , sendo que em 4,3% desses individuos foi detectada a presenca simulta-
nea dos marcadores anti-HBc e anti-HBs. No grupo-controle, foi detectada ape-
nas a presenca dos marcadores anti-HBc e anti-HBs, isoladamente, com preva-
Iéncias de 4,4 e 2,2%, respectivamente. Os maiores indices de positividade ob-
servados foram: pessoal de laboratorio, 24,0%; pessoal de enfermagem, 23,6%;
médicos, 20,8%; e pessoal da limpeza, 18,2%.

Conclusdes

Os achados indicam que os profissionais da salde estdo mais expostos a infec-
¢éo pelo VHB, sugerindo que o contato com pacientes e a manipulacdo de flui-
dos corporais séo fatores de risco de transmisséo ocupacional desse virus, reco-
mendando-se a vacinagdo desses profissionais contra a hepatite B.
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Keywords Abstract

Hepatitis B, virus.

Biological markers. Objective

Hepatitis B, epidemiology To verify the prevalence of the anti-HBc, anti-HBs and HBsAg markers

of hepatitis B virus, and to identify the risk factors determining occupa-
tional infection with this virus among hospital personnel.

Methods

Samples of serum from 210 persons both male and female who work in
different occupations at a hospital university, were analysed. The tech-
nique employed was the immunoenzymatic assay using commercial kits.
Results

As a control group, samples of serum from 45 volunteer blood donors
were utilized. It was verified that 20.5% of the hospital personnel pre-
sented a positive reaction to at least one of the markers songht, as
against 6.6% of the control group. The prevalence of each marker sepa-
rately was: anti-HBc 8.1%, anti-HBs 5.2%, and HBsAg 2.9% in the hos-
pital personnel; and 4.4%, 2.2% and 0.0% in the control group. The
simultaneous presence of the anti-HBc and anti-HBs markers was de-
tected in 4.3% of the workers. In the control group, the presence of the
anti-HBc and anti-HBs markers was detected, isolately, with respective
prevalences of 4.4% and 2.2%. Those who presented the highest rates of
positivite reaction were: laboratory technicians 24.0%, nurses 23.6%,
physicians 20.8%, and cleaning personnel 18.2%.

Conclusions

The findings suggest that direct contact with patients and handling of
blood and other body fluids are risk factors related to occupational in-
fection with HBV. Therefore, it is recommended that hospital personnel
be vaccinated against hepatitis B.

INTRODUCAO considerados mais expostos ao VHB, sdo denomi-
nados grupos de risco, nos quais estado incluidos: re-
A hepatite viral do tipo B constitui um dos mais ceptores de transfusbes de sangue e/ou derivados,
importantes problemas de salde publica em todoshemodialisados cronicos, hemofilicos, toxicbmanos,
os continentes. Estima-se que cerca de 300 milhdedilhos de maes portadoras do virus, criangas com re-
de individuos, em todo o mundo, sejam portadorestardo mental presidiarios, homossexuais masculinos,
cronicos do virus da hepatite B (VHB) e que 2 mi- prostitutas, barbeiros, manicures e os profissionais
IhGes morrem anualmente, vitimas dessa enfermida-da area da sa(ftdé**5

,17,21 H in- ) ) - . ) -
de'*"*. No Brasil com(3 um Fodo, avalia-se 9”_8 de A primeira comprovacao do risco de transmissao
um a 3% da populacdo seja portadora crénica do

L A N ocupacional do VHB, em profissionais da area da sau-
VHB. A Regido Amazonica apresenta incidéncia da de, data de 1949, muito antes da descoberta do antigeno

infeccdo, comparavel as maiores do mundo, tendo'Austréllia, guando Leibowitz et &lrelataram um caso
se demonstrado que 5 a 15% dos habitantes daquel&e hepatite por soro homélogo, como era chamada

regido séo portadores cronicos do antigeno de Su'naquela época, diagnosticada em um trabalhador de

perfimg do virus, da hepatite Bz(lAgHBs), também banco de sangue. Posteriormente, varios autores fize-
denominado antigeno Austrafié . ram a mesma constatacdo e chamaram a atengéo para
A infecc@o pelo VHB pode ocorrer em qualquer o fato de que o risco de contrair a infeccdo estava di-
pessoa. No entanto, alguns grupos de individuos saoetamente associado a manipulacdo de sangue e/ou
particularmente expostos a esse virus, em fun¢céo dseus derivadé¥2 Atualmente, a hepatite B é consi-
determinadas circunstancias, pela adocao de certaderada uma das mais prevalentes infeccées ocupacio-
atitudes comportamentais ou da atividade profissio-nais contraidas no ambiente hospitél&r O inter-
nal que exercetfitt1417 Esses grupos populacionais, relacionamento freqliiente entre profissionais de sau-
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de e pacientes, e a manipulacédo de sangue e outrdissional, setor do hospital onde trabalha, antecedentes de
fluidos corporais contaminados com o virus, repre- transfusdo de sangue e/ou derivados, manipulagéo de san-

. . gue e de outros fluidos corporais dos pacientes e a ocor-
sentam fatores de risco de contadie: Foi demons réncia de contato direto com pacientes durante o trabalho.

trado que nos individuos que trabalham em algumasnyestigou-se o uso dos equipamentos de protecdo reco-
areas hospitalares a prevaléncia de infecgdo vigentenendados, tais como: luvas, mascaras, avental e outros.

ou pregressa pelo VHB chega a alcancgar indices suForam excluidos os 9 individuos que afirmaram ter sido
periores a 30%, correspondendo a uma freqiiéncia’acinados contra a hepatite B.

cercade 10 vezes.malor gue a t.anconltrada~ na comunic, . .. Sorol6gicos

dade onde o hospital esta localiZgda! Estdo sub- J J f isad

metidos a maior risco, o pessoal de enfermagem, he- Todas as amostras de soro foram analisadas para a pes-

h di .. <di . .. __Quisa dos seguintes marcadores: antigeno de superficie do
moterapeutas, hemodinamicistas, medicos CIrUrgIoes, i s da hepatite B (AgHBSs) e seu respectivo anticorpo

dentistas, pessoal que trabalha nas unidades dganti-HBs), além de anticorpos totais especificos para o
hemodialise, endoscopia digestiva e de laboratério deantigeno do nucleocapsidio desse virus (anti-HBc), atra-
analises clinica&6819 vés do método do ensaio imunoenzimatico (ELISA). Para
a deteccdo dos marcadores AgHBs e anti-HBs foi utiliza-

No presente estudo estéo apresentados 0s resubia a técnica do “sandwich”, e para o anti-HBc total, a téc-
tados obtidos através de um inquérito soroepidemi-nica competitiva; em ambos os casos empregou-se kit co-
olégico, realizado entre trabalhadores de um hospi_mercial. A leitura das reacdes foi feita através de espec-

tal universitario. com o obietivo de determinar a pre- trofotbmetro em comprimento de onda na faixa de 492 a
’ ! P 620nm. Foram consideradas positivas as amostras de soro

valéncia dos marcadores (anti-HBc, anti-HBS € qe apresentaram valores de leitura em absorbancia, iguais
AgHBs) do VHB e de estabelecer uma comparac¢éoou superiores a 0,350, e negativas aquelas cujas leituras
da freqliéncia desses marcadores encontrada nos préeram inferiores a esse valor.

fissionais da saude e em grupo-doadores voluntarios

de sangue, além de identificar os fatores de risco as?*"alise dos Resultados

sociados com a positividade para pelo menos um  Osindividuos foram distribuidos em grupos, com base
destes marcadores do virus. nos seguintes critérios: idade, o tipo de atividade profissio-
nal exercida, tempo de exercicio desta atividade e o grau
de exposi¢do ao virus. Tabelas e gréaficos foram criados,

METODOS para sumarizar e visualizar as prevaléncias diferenciadas
dos marcadores soroldgicos do virus da hepatite B, nos
Obtencéo das Amostras diversos grupos determinados. Foi analisada a presenca

isolada ou simultanea dos trés marcadores sorolégicos do
_ No periodo de marco a novembro de 1994, foram 0b- yjrys da hepatite B, e considerado como resultado positi-
tidas amostras de soro de 210 individuos que trabalham,q g presenca de pelo menos um deles na amostra de soro
em Natal-RN (Brasil), no hospital universitario. Os parti- pesquisada. A positividade para qualquer um desses mar-
cipantes foram abordados individualmente em seus seto¢adores foi interpretada como exposicéo prévia ao virus,
res de trabalho, e a aplicagdo do questionario, bem comqendo em vista que os individuos vacinados contra esta
a coleta de sangue para a obtenc&o de soro, foram realizgyoenca foram excluidos desse estudo.
dos sobre os que voluntariamente se dispuseram a partici-
par da pesquisa. Do total de individuos pesquisados, 127
eram do sexo feminino e 83 do sexo masculino, com ida-
de entre 20 e 65 anos e tempo de exercicio de atividadeRESULTADOS
profissionais de 1 a 25 anos. Como grupo-controle, foram

utilizadas amostras de soro de 45 doadores voluntarios de C id d lada dos tré
sangue, banco de sangue, todos do sexo masculino com onsiderando-se a presenca acumulada dos tres

idade entre 20 e 45 anos. Foram coletados 10ml de sanmarcadores do VHB pesquisados, a taxa de positivi-
gue periférico de cada individuo, por puncéo venosa. Odade para pelo menos um desses marcadores foi de
soro obtido por centrifugacao foi codificado e estocado & 20,5% no pessoal que trabalha no ambiente hospita-
te,m_peratura de - 20, em frascos estéreis contendo azida lar, contra apenas 6,6% no grupo-controle. Quando
sédica a 0,1%. . SR

se considerou a prevaléncia isolada de cada um dos
Coleta de Informacdes marcadores do virus, os percentuais encontrados fo-
. . . . . __ram: 8,1%, 5,2%, e 2,9%, respectivamente, para 0s
Foram obtidas, por meio de entrevista, informagdes d . . .
sobre os fatores de risco associados a infec¢ao pelo VHB,marca LS anu-HBc,_ anti-HBs e AgHBs, para 0s
utilizando-se questionario padronizado. Foram analisados:trabalhadores do hospital, e de 4,4%, 2,2 % e 0,0 %,
idade, sexo, funcéo que exerce, tempo de atividade propara o grupo-controle. A presenga simultanea dos



Rev. Saude Publica, 33 (2), 1999 Marcadores soroldgicos da hepatite B 125
www.fsp.usp.br/~rsp Fernandes JV et al.

Tabela 1 - Prevaléncia de marcadores soroldgicos do virus da hepatite B (VHB) em trabalhadores do servi¢o hospitalar
(exposto) e doadores voluntarios de sangue (controle).

Presenca de marcadores do VHB detectados por ELISA*

Grupo Negativo %

A % B % AB % C % Positivo Total %
Exposto 167 795 17 8,1 11 5,2 9 43 6 2,9 43 210 20,5
Controle 42 93,3 2 4,4 1 2,2 0 0,0 0 0,0 3 45 6,6
Total 209 - 19 - 12 - 9 - 6 - 45 255 -
*A= Anti-HBc ; B =Anti-HBs ; AB = Anti-HBc + Anti-HBs e C =AgHBs
marcadores anti-HBc e anti-HBs, no mesmo indivi- Quando se considerou cada marcador isolada-

duo, foi detectada em 4,3% dos trabalhadores domente, o que apresentou maior prevaléncia acumu-
hospital, mas nao foi detectada no grupo-controlelada foi o anti-HBc, detectado em 16,7% dos médi-
(Tabela 1). cos, 16,0% do pessoal do laboratorio, 13,6% do pes-
i 0,
Quando a prevaléncia acumulada dos trés mar-Soal daollrgpeza, 13,I2d/0 do pessd()a! d.e enfern:jagﬁm ©
cadores do virus foi analisada em funcao do tipo de®M 4,5% do pessoal do setor administrativo do hos-

atividade exercida no ambiente hospitalar, o pessoaP'tal (Tabela 2).

do laboratério de analises clinicas foi a categoriaque  Fazendo-se a relacdo da presen¢a acumulada dos
apresentou maior indice de positividade, com 24,0%;trés marcadores do VHB pesquisados, com a idade
seguido de perto pelo pessoal de enfermagem, contronoldgica dos individuos que exercem os diversos
23,6%; dos médicos, com 20,8%; e do pessoal daipos de atividades profissionais, no ambiente hos-
limpeza, com 18,2%. O grupo denominado de “ou- pitalar, observou-se haver uma tendéncia de aumento
tros”, que é formado por profissionais que nédo tém da prevaléncia desses marcadores, proporcional a ida-
contato direto com os pacientes, e o grupo formadode (Fig. 1). Quando a prevaléncia desses mesmos
pelos individuos que trabalham no setor administra-marcadores foi analisada em funcéo do tempo de ati-
tivo do hospital, apresentaram os mesmos percentuvidade profissional exercida no ambiente hospitalar,
ais de positividade, de 9,1%. No grupo-controle, a verificou-se a mesma tendéncia de proporcionalida-
prevaléncia acumulada dos trés marcadores do virusle entre o indice de prevaléncia dos marcadores do

pesquisados foi de 6,6%. virus e o tempo de atividade profissional exercida
Indice de prevaléncia (%) indice de prevaléncia (%)
50 50
40 40
30 30
20 20
10 10
0 0
(2] (o)) [a] (o))
o ® bt L
= = = =
o~ on < Ln
Idade (anos) Tempo de atividade (anos)
—-—-—médico = e limpeza ——-——-—médico
enfermagem — — — — administragao ——enfermagem limpeza
,,,,,,,,,,, laboratério _ controle ----------- laboratério — — — — administracdo
Figura 1 - indice de prevaléncias, percentuais de marcado- Figura 2 - Indice de prevaléncias, percentuais de marcado-
res por idade, discriminadas por categoria profissional. res por tempo de atividade profissional, discriminadas por

categoria profissional.
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Tabela 2 - Prevaléncia de marcadores soroldgicos do virus da hepatite B (VHB) em trabalhadores do servigo hospitalar, de
acordo com a atividade exercida, para os 210 individuos

Presenca dos marcadores do VHB*

Tipo de Grau de

exposicao exposicdo  Negativos % A % B % AB % C % Total %
Médico Alto 19 79,2 3 12,5 1 4,2 1 4,2 0 0,0 5 20,8
Enfermagem Alto 81 76,4 8 7,5 7 6,6 6 5,7 4 38 25 236
Limpeza Alto 18 81,8 2 9,1 0 0,0 1 4,5 1 4,5 4 18,2
Laboratério Alto 19 76,0 3 12,0 1 4,0 1 4,0 1 4,0 6 24,0
Administracdo  Baixo 20 90,9 1 4,5 1 4,5 0 0,0 0 0,0 2 9,1
QOutros Baixo 10 90,9 0 0,0 1 9,1 0 0,0 0 0,0 1 9,1
Total — 167 — 17 — 1 — 9 — 6 — 43 —

*A= Anti-HBc ; B = Anti-HBs ; AB = Anti-HBc + Anti-HBs e C = AgHBs

no hospital, excetuando-se os grupos formados pelao, observou-se que a prevaléncia acumulada desses
pessoal da limpeza e da administracéo (Fig. 2). marcadores do virus foi de 20,5%, no grupo expos-

. . ., 0, - i -
A maioria dos individuos que apresentaram rea- to, & de apenas 6,6%, no grupo-controle. Tais resul

c0 positiva, para pelo menos um dos marcadoreéados demonstram que o exercicio da atividade pro-

dos virus pesquisados, declarou no inquérito epide_ﬂssmnal no ambiente hospitalar, constitui fator de

mioldgico que durante suas atividades profissionaisrISCO de infecgdo ocupacional pelo virus da hepatite

tinham contato direto com os pacientes e/ou com seu? , &m \,”mtjde d‘z ocorrenqal de conttat? dwetoﬂcg(;n
fluidos corporais e admitiram néo fazer uso rotinei- 0S pacientes € da exposicao constante aos fiuidos

ro dos equipamentos de protec&o. Nos individuos quecorporals potencialmente contaminados por esse Vi-

apresentaram reaco negativa para todos o0s marc4us- Por esta razao, os trabalhadores do hospital apre-

dores do VHB pesquisados, constatou-se menor fre.Sentaram indice de prevaléncia acumulada dos mar-

qUéncia de contato com os pacientes e/ou com ﬂui_cadores do virus trés vezes maior que o apresentado

dos corporais destes, e frequiéncia maior em relagﬁ(ge:o ?LrupRo dols ddoadores \Tﬁluntarl?s de sa:)n%ue (Ta-
ao uso dos equipamentos de protecao (Tabela 3). ela )'_ esulta os.sem'e_ antes or.am 9 t', 95 por
Focaccia et d. em inquérito soroepidemioldgico

. realizado em funcionarios de um hospital de clini-
DISCUSSAO cas. Segundo esses autores, em algumas areas hos-

. , italares a prevaléncia da infec¢éo vigente ou pre-
Os resultados obtidos mostram que um numerop P ¢ g P

. . ressa por esse virus pode alcancar indices até 10
expressivo de trabalhadores do hospital estudado, 4:9 P : P ¢ .
vezes maiores que os encontrados na comunidade

em 210 individuos examinados, aparesentaram po- . . .
- N onde o hospital esté localizado.

sitividade para pelo menos um dos trés marcadores

sorologicos do virus da hepatite B pesquisados. Os marcadores anti-HBc total e anti-HBs foram

Quando se considerou a presenca isolada ou simuldetectados, isoladamente, em 8,1 e 5,2%, respecti-

tanea desses marcadores em cada individuo analisaramente, dos individuos do grupo exposto e, simul-

Tabela 3 - Freqiiéncia de individuos submetidos a 4 categorias de fatores de risco de transmissdo ocupacional do virus da

hepatite B*.
Fatores de risco Positivos Negativos
Sempre As vezes Nunca Sempre As vezes Nunca
Contato direto com os pacientes 34 6 3 37 38 92
(79.1) (13,9) (7,0) (22,2) (22,7) (65.1)
Manipulacéo de sangue e outros fluidos 31 7 5 33 45 89
(72,1) (16,3) (11,6) (19,8) (26,9) (53,3)
Manipulacéo de objetos dos pacientes 32 6 5 34 48 85
(74,5) (13,9) (11,6) (20,4) (28,7) (50,9)
N&o-uso de equipamentos de protecédo 5 28 10 11 25 131
(11,6) (65,1) (23,3) (6.,6) (15,0) (v8,4)

*Os nimeros entre paréntesis denotam o percentual dentro da categoria, relativo ao total do grupo: negativo (167 individuos) e positivo (43 individuos).
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taneamente, em 4,3% dos individuos desse mesmaou pesquisar todas as faixas etarias que foram ana-
grupo. Como a presenca isolada ou simultdnea dessdgsadas para os demais grupos. Por outro lado, os
dois marcadores, na auséncia do marcador AgHBsdados mostram que os trabalhadores da limpeza
indica imunidade para a hepatite B, significa que também estdo muito expostos ao virus da hepatite
17,6% dos trabalhadores do hospital apresentaramB, tendo em vista que a prevaléncia dos marcado-
se imunes a doenga, e que 2,9% deles, nos quais faies sorologicos desse virus se apresentou alta, nes-
detectado o marcador AgHBs na forma isolada, es-se grupo, mesmo sendo ele constituido por indivi-
tavam infectados por esse virus (Tabela 1). Essegluos jovens e ainda com pouco tempo de atividade
achados indicam que a maioria dos individuos queno ambiente hospitalar.

entrou em contato com o VHB de alguma forma,  com relaco a prevaléncia dos mesmos marca-
durar_1t_e p exgrcimo de sua at|v.|dade profissional, 45res sorolégicos do VHB, em funcéo do tipo de ati-
adquiriu imunidade para a hepatite B, enquanto que,;jade profissional exercida no ambiente hospitalar
a minoria deles permanecia ainda infectada. e considerando-se a presenca acumulada dos trés
marcadores pesquisados, verificou-se que os indices
quisados, o anti-HBc foi 0 mais prevalente, tendo de.prevalénciaforam maiores no pessoal do labora-
sido detectado em 8,1% dos individuos do grupo tOri0 € de enfermagem, com 24,0% e 23,6%, respec-

exposto, na forma isolada, e em 4,3% em associacavamente, € menores nos individuos que trabalham
com o marcador anti-HBs, apresentando prevalén-no setor administrativo e nos de outras atividades

cia acumulada de 12,4%. Em segundo lugar, vem odY€ n&o tém contato direto com os pacientes; ambos
marcador anti-HBs, detectado em 5,2% dos indivi- apresentando indices de prevaléncia de 9,1%, ou seja,

duos na forma isolada e que apresentou prevalénci&P€nas um pouco acima da encontrada no grupo-con-

acumulada de 9,5%; em Gltimo lugar esta o marcadorirole, que foi de 6,6%. Em posicdes intermediarias
AgHBs que foi detectado em 2,9% dos individuos, Situaram-se os medicos, com 20,8%, € o pessoal da

somente na forma isolada. Assim sendo, o marcadofiMPeza, com 18,2% (Tabela 2). Esses valores estdo
anti-HBc apresentou um indice de prevaléncia 1,3MUlt0 proximos dos encontrados por Focaccia®t al.
vezes maior que o anti-HBs e de 4,3 vezes maior€M trabalhadores do hospital de clinicas, e um pou-

que o AgHBs (Tabela 2). Resultados semelhantesC0 abaixo dos encontrados por Angulo éteh tra-
foram obtidos por Focaccia et @lquando balhadores de um hospital da Cidade do México. A

constataram que a incluséo da pesquisa do marcaddirevaléncia observada no pessoal de laboratorio &
anti-HBc aumentou em quase uma vez e meia omuito semelhante a encontrada por Coelho &t al.
nimero de individuos com reagéo positiva para &M estudo realizado no Hospital Clementino Fraga

marcadores do VHB. Esses achados demonstram & 11h0, da Universidade Federal do Rio de Janeiro.
importancia da incluséo da pesquisa desse marcador Analisando-se a prevaléncia acumulada dos mar-
em estudos de natureza epidemiologica sobre acadores do virus da hepatite B pesquisados, em fun-
hepatite B, tendo em vista que ele permite detectar a:d0 do tempo de exercicio da atividade profissional
infecgéo presente ou passada em um numero maiono ambiente hospitalar, observou-se existir relagdo
de individuos. direta, bastante clara entre essas duas variaveis, para
. a __0s grupos formados pelo pessoal de laboratdrio e da
Analisando-se a prevaléncia acumulada dos trés

. . ~ . enfermagem. No grupo dos médicos esta relagdo nao
marcadores do virus pesquisado em funcédo da ida;

L o .. foi observada apenas no ultimo intervalo da curva
de cronolégica dos individuos, observou-se tendén

. . devido ao pequeno namero de individuos analisados
cia clara de aumento da prevaléncia desses marca- ) .. .

. L hessa faixa etaria. J4 nos grupos formados pelo pes-
dores, proporcional a idade, exceto para o grupo

soal da administracao e da limpeza, a relagdo entre o

formado pelo pessoal da limpeza, onde essa ten; - _ .
tempo de atividade profissional e a prevaléncia dos

déncia ndo pdde ser bem caracterizada (Fig.1). Isto . A .
o o marcadores do virus ndo pbde ser avaliada, tendo em
ocorreu pelo fato de a maioria dos individuos desse

x . " vista a auséncia nesses grupos de individuos com
grupo nao fazer parte do quadro funcional da insti-

e . tempo de servigo superior a 10 anos (Fig.2).
tuicdo, havendo, portanto, grande rotatividade de P ¢ P (Fig-2)
mao-de-obra nesse setor. Os individuos desse gru- A andlise e interpretacdo dos questionarios indi-
po sdo em sua maioria, jovens, 0 que impossibili- ca que a maioria dos individuos com reagéo positiva,

Dentre os marcadores sorolégicos do virus pes-
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para pelo menos um dos trés marcadores do virugio profissional, o tipo de atividade exercida no hos-
pesquisados, lida durante suas atividades profissiopital, e a ndo-utilizacdo dos equipamentos de prote-
nais, direta ou indiretamente, com pacientes, e/oucdo constituem-se nos principais fatores de risco da
com fluidos corporais destes, ou objetos utilizados infecgdo ocupacional pelo virus da hepatite B, para
por eles. A maioria desses individuos admitiu ndo os trabalhadores do servigo hospitalar. Assim sendo,
fazer uso, rotineiramente, dos meios de protecao rejustifica-se a realizagdo de campanhas de esclareci-
comendados, tais como: avental, luvas e mascaranento dirigidas a esses profissionais, visando
(Tabela 3). conscientiza-los da necessidade da utilizagdo perma-
Jente dos equipamentos de protecdo, e de fazer a

De acordo com os resultados obtidos no present = ; 3 e
Jprevencao da hepatite B, através da vacinacao.

estudo, é provavel que a maioria dos trabalhadore
do hospital, que apresentaram reagao positiva para

pelo menos um dos trés marcadores do VHB pesqui-

sados, tenham adquirido imunidade a hepatite B em

consequéncia da exposicéo ocupacional permanentAGRADECIMENTOS

ao virus, durante o exercicio de suas atividades pro-

fissionais. Os achados sugerem ainda que, além do Aos diretores do Hospital Universitario Onofre
contato direto com os pacientes, a manipulacéo de_opes e do Hemocentro do Rio Grande do Norte,
sangue e de outros fluidos corporais dos doentes, ela colaboracdo oferecida durante a realizagdo do
idade cronolégica do individuo, o tempo de exerci- trabalho.
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