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Figure 2. Estimated global number of deaths due to viral hepatitis, HIV, malaria and TB, 2000-2015
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Source: Global Burden of Disease and WHO/UMNAIDS estimates, see
http://ihmeuw.org/3pms, http://ihmeuw.org/3pmt (accessed 2 April 2016).



As infec¢oes pelo virus da
Hepatite B (HBV) e
pelo virus da Hepatite C (HCV) como problemas
de Saude Publica global:

A Organizacao Mundial da
Saude estimou em 2015,
que havia 325 milhoes de
pessoas vivendo com |
infeccdo cronica  pelos 2 om
virus da Hepatite B e da

° — P
Hepatite C no mundo. : ‘
1 =3
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Figure 3. Regional distribution of viral hepatitis deaths
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Organizacao Mundial da Saude- OMS

q : ) World Health JUNE 2016
™Y Organization
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GLOBAL HEALTH SECTOR STRATEGY ON

VIRAL HEPATITIS
2016-2021

TOWARDS ENDING VIRAL HEPATITIS

* Estratégia Global do Setor da Saude em
Hepatites Virais

« 2016-2021
* Meta: Eliminacao das Hepatites Virais
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Organizacao Mundial da Saude- OMS

* Apresenta a visao de um mundo em que a
transmissao das hepatites virais seja
interrompida e que todas as pessoas vivendo
com hepatites virais tenham acesso a cuidado e
tratamento seguro e efetivo;

* Considera as hepatites virais como um dos
principais problemas de saude publica da
atualidade e estabelece meta de eliminacao das
hepatites virais ate 2030.
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Organizacao Mundial da Saude- OMS

Metas

 Reducao de infeccoes cronicas dos atuais 6-

|0 milhoes de casos para menos de Imilhao
em 2030;

 Reducao do numeros de mortes devido as

hepatites cronicas de 1,4 milhao/ano para
menos de 500.000/ano.
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Hepatite

* Processo inflamatorio do tecido hepatico,

agudo ou cronico, de diversas etiologias, que

resulta em alteracées morfologicas, clinicas e




Hepatites — Etiologia

-
Hepatites
infecciosas

““Doenca
hepatica
alcoodlica

_
Hepatites
toxicas

-
Hepatopatias
criptogénicas

Hepatopatias Hepatopatias

autoimunes metabolicas
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Hepatites — Etiologia

| Hepatites
infecciosas
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Hepatites virais

Virus nao-hepatotrdpicos Virus hepatotrdpicos

EBV, CMV, HSV, HVZ, ECHO,

, ., HAV, HBV, HCV, HDV e HEV
rubéola, sarampo, Flavivirus, etc.
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Virus hepatotropicos

— HAV
HEPATITES AGUDAS HEPATITES AGUDAS E
HBV —
Transmiss&o: fecal-oral CRONICAS
2 T Transmissao: parenteral
HCV sexual
perinatal
HDV
— HEV
S CCh SAO %ULO
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Hepatite A
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Hepatite A — Aspectos virologicos

Virus wVA\Y

Identificac&o 1973 |

Familia | Picornaviridae |

Diametro | 27 nm |
RNA

Acido nucleico fita simples
linear

Genoma | 7.500 nt |

Envelope | N&o |
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Hepatite A — Aspectos viroldgicos

Infeccao primariamente via fecal-
oral

Resistente ao calor e condicoes
acidas, altamente resistente a
lavagem em superficies vegetais
Nas fezes: particula nao
envelopada

No hospedeiro: envelope derivado

da membrana do hospedeiro
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Hepatite A — Epidemiologia

Prevaléncia da Hepatite A

B Alta

Ij Intermediaria

‘ Baixa

. Muito baixa
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rama de
atites Virais

Hepatite A — Epidemiologia

Prevaléncia da Hepatite A - Brasil

0 500
I Kilometers

® Capital
—  Regional division
State division
- Intermediate HAV endemicity area
- Low HAV endemicity area

Vitéria

io de Janeiro
Sé&o Paulo

Florianépolis

Brazilian National Hepatitis Survey

Population and sample
Population 10 to 19 years
Population 20 to 69 years
Census tracts sampled
Households visited for Hepatitis A
Study population for Hepatitis A

Figure 1. The Brazilian and National Hepatitis Survey populations and the Brazilian macro-regions according to their HA

endemicity levels.
doi:10.1371/journal pone.0094622.g001

| Brazilian state capitals and Federal district

7,565,517
23,686,695
858

2,233
7,062

SAO %ULO
GRS CFOTPO

| Secretara de Satde



Hepatite A — Epidemiologia

v" Transmissdo fecal-oral: dgua e alimentos contaminados

= EUA - Inglaterra: [,5/100.000 hab/ano
= Africa - Asia - América Central/Sul: 150/100.000 hab/ano
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Hepatite A — Histéria natural

Formas atipicas: adultos

* Prolongada f'

= Recorrente \/\

= Colestatica

Pl: 14-45d

3-6bm

Insuficiéncia
hepatica
aguda

Hepatite
aguda

Nao evolui para

infeccao cronica

" Cura
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Hepatite A — Transmissdo

v Grupos de risco para aquisicio de Hepatite A:

v" Viajantes nao imunizados que vao para areas de alta
endemicidade

v" Familiares de pacientes infectados

v' MSH

v" Parceiros sexuais de paciente com hepatite aguda A
v" HIV positivos

v UDI

v’ Pacientes com doenca hepatica crénica
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Hepatite A — Transmissdo

v' Mudancas recentes no padrio epidemioldgico:
v' América Latina: 706 casos de hepatite A relatados no
Chile (2017)
v' EUA-NY: aumento nos casos de hepatite A em HSH que
nao relataram viagens internacionais

v" S30 Paulo:
v' 2016: 63 casos

v’ 2017: 101 casos
v 80%
v' 1 bbito
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https://emojiterra.com/pt/simbolo-de-masculino/
http://www.saude.sp.gov.br/

Municipio de Sao Paulo
Aumento de casos em 2017

e Fontes:
- Vigilancia ativa laboratorial: lab. Privados

— Sistema de Informacao Nacional de Agravos de
Notificacao (SINAN) - notificacao individual -
Ficha Hepatites Virais B19 e surtos

— Definicao de caso: individuo com hepatite aguda
e marcador Anti-HAV IgM positivo (excluidos os
assintomaticos)

- FORMSUS/DATASUS - instrumento eletronico
para complementacao de dados da investigacao
epidemiologica iniciado em maio de 2017
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Curva epidémica segundo semana de sintomas e
sexo biolégico, MSP, 2016-2017
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Semana epidemioldgica de sintomas
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Distribuicao de casos segundo CRS e

casns confirmados HAY 2017

[ até a0

[ 3081

] &1 -a

B a7

D Coordenadoria Regional
|:| Ell?'ni%aa%ede Vigilancia

em Saude
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e Residéncia, MSP, 2017

UVIS/CRS residéncia Casos confirmados em 2017
'] 0/n

Centro SE 171 24,8

TOTAL CRS CENTRO 171 24,8
Oeste BUTANTA 38 55
LAPA / PINHEIROS 81 11,8
TOTAL CRS OESTE 119 17,3
CIDADE TIRADENTES 3 0,9
ERMELINO MATARAZZ0O 6 0,9
GUAIANASES 6 0,9
ITAIM PAULISTA 3 0,4
ITAQUERA 21 3,0
SAO MATEUS 9 1,3
SAO MIGUEL 9 1,3
TOTAL CRS LESTE 60 8,7
Norte CASA VERDE/CACHOEIRINHA 7 1,0
FREGUESIA DO O 15 2,2
JACANA / TREMEMBE 13 19
PIRITUBA / PERUS 18 2,6
SANTANA 27 39
VILA MARIA 12 1,7
FOTAL-GRS-NORTE on 13:4
Sudeste IPIRANGA 27 3,9
MOOCA / ARICANDUVA 43 6,2
PENHA 13 19
VILA MARIANA/JABAQUARA 61 8,9
VILA PRUDENTE 17 2,5
TOTAL CRS SUDESTE 161 234
Sul CAMPO LIMPO 23 3,3
CAPELA DO SOCORRO 10 1,5
MBOI MIRIM 19 2,8
PARELHEIROS 1 0,1
SANTO AMARO / CIDADE ADEM# 26 3,8
TOTAL CRS SUL 79 11,5
Ignorado/Morador de rua) 7 1,0
TOTAL 689 100,0
Outros municipios 97
ULO
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Hepatite B
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EPIDEMIOLOGIA DA HEPATITE B

@

Pl: 30-180d

Hepatite
aguda

Hepatite
cronica

0,1-0,5% (1-6m) :
Insuficiéncia “Insuficiéncia
hepatica

hepatica

aguda terminal
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Prevalence of Hepatitis B
B vioh: > 8%

B High Intermediate: 5%-7%
[ Low Intermediate: 2%-4%

[ | ow: 2%
|| NoData

Prevaléncia da hepatite B em adultos.
Fonte: http://www.nc.cdc.gov/travell/yellowbook/20 1 é6/infectious-diseases-related-to-travel/hepatitis-b#462 |

[ acesso 3 ago 2015]. Disease data source: Ott JJ, Stevens GA, Groeger J, Wiersma ST. Global epidemiology of hepatitis B virus infection: new estimates of age-specific HBsAg
seroprevalence and endemicity. Vaccine. 2012; 30(12):2212-2219.
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http://www.nc.cdc.gov/travel/yellowbook/2016/infectious-diseases-related-to-travel/hepatitis-b#4621

EPIDEMIOLOGIA DA HEPATITE B

Em criancas:

« 90% das criancas infectadas no 1° ano de vida desenvolverao infeccoes
cronicas;
« 30 a 60% das criancas infectadas entre o0 1° e 0 4° ano de vida

desenvolverao infeccdes cronicas.

1. http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs204/en/ [04.08.15]
2. http://http://lwww.cdc.gov.hepatitis/Statistics/SurveillanceGuidelines.htm [04.08.15]
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0,0

Taxa de deteccao por 100.000 habitantes de Hepatite B

por ano de notificacao.
Estado de Sao Paulo. 2000 a 2018*

8.9 88 9,1
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6,0
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3,6
2,5

0,8
0,4

6,7

5,9

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Ano de notificacdao

* Dados provisorios até 26/12/2018, sujeitos a corregdo.
Fonte: Sinan CVE; IBGE (projegdo)
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Faixa etaria

NUMERO DE CASOS NOTIFICADOS DE HEPATITE VIRAL B DE ACORDO COM O
SEXO E A FAIXA ETARIA — ESTADO DE SAO PAULO - 2000 a 2016*

80 e + ANOS

70 A 79 ANOS

60 A 69 ANOS

50 A 59 ANOS

40 A 49 ANOS

30 A 39 ANOS

20 A 29 ANOS

15A 19 ANOS

10A 14 ANOS

05 A 09 ANOS

<5ANOS

1.179

2.270 |

3.229 |

4.899 | 6.755

4.772 |

1.071

B Masc = 24.578

68 72

LiFem =18.310
83 128

6.000 4.000 2.000 0 2.000 4.000 6.000 8.000

Nudmero

* Dados provisoérios até junho/2016, sujeitos a corregdo.

Fonte: Sina

NIVE/CVE/CCD/SES-SSP
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MODOS DE TRANSMISSAO DA HEPATITE B

O virus da hepatite B esta presente (em pessoas portadoras do
virus- HBsAg positivas):
* N0 sangue

« em fluidos corporeos: exsudato de feridas, sémen, secrecbes cervical

(colo uterino) e vaginal, e saliva.

* O sangue é 0 gue contém a mais alta concentracao do virus, e a saliva a

menor. O virus da hepatite B nao é transmitido por via fecal-oral.
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MODOS DE TRANSMISSAO DA HEPATITE B

* Principalmente Transmissao sexual

Hepatite B = Infeccao Sexualmente

Transmissivel

e Transmissao sanguinea,

e Transmissao vertical.

~
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VULNERABILIDADE E HEPATITE VIRAL B

Risco sexual;

Pessoas privadas de liberdade;

Usuarios de drogas injetaveis;

Pessoas com HIV e outras IST,;

Comunicantes sexuais e domiciliares de individuos com VHB,;
Individuos com nefropatias cronicas ou em dialise;

Criancas nascidas de maes com VHB,;

Trabalhadores da area de saude;

Pessoas com Iidade acima de 40 anos ou dque foram
submetidas a transfusdo sanguinea antes de 1973 (hepatite
B).
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Hepatite B tem VACINA!

1998- PNI-MS incorporacédo ao Calendario de Vacinacao da
Crianca

2005- nas primeiras 24 horas- Prevencao da Transmissao
Vertical

Calendario atual para menores de 1 ano

- ao nascer, 2 meses, 4 meses e 6 meses (Pentavalente)
Calendario atual maiores de 1 ano

- 3 doses com intervalo O, 1 e 6 meses
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A vacina de Hepatite B € para
todas as idades!

* Desde 2016- PNI- ampliagao para todas as
idades

“Oferta da vacina para toda a populagao
independente da idade e/ou condigoes de
vulnerabilidade”.

A vacina da Hepatite B é EFICAZ!

~
N EEEEEEEE VIGILANCIA @ SAO %ULO
IIIIIIIIIIIIII -
: “Prof. Alexandre Vranj OOOOOOOOOOOOOOOOOO GOVERNO Do ESTADO
Secretara de Saude

OOOOOOOOOOOOOOOOO




IMPORTANTE

A vacina da Hepatite B é EFICAZ!

Vacinas contra hepatite B tem boa
imunogenicidade e sao eficazes:

* com protegao em mais de 90% dos adultos
jovens sadios;

* e em mais de 95% em lactentes, criancas e
adolescentes.
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O virus da hepatite B

AgHBs
AgHBe

AgHBc (soluvel)

g DNA
DNA dupla fita | & Polimerase
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Testes Laboratoriais
Hepatites

* Existe mais de um teste usado para identificar
da infecgao pelo virus da hepatite B.

* Identificagao de anticorpos e/ou antigenos que
caracterizam infeccao ativa ou imunidade.

/:%’ C\/E Simeshers CCDh sA0FAULO
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Marcadores Hepatite B
* HBsAg

Antigeno de Superficie — proteina da
superficie do virus.

HBsAg pode ser detectado durante a fase aguda e cronica da infecgao.
A presenca do HBsAg indica infecgao ativa. Usado para fazer a vacina.

E o primeiro marcador de infeccio detectavel, estando presente desde o
periodo de incubacao.

* Anti-HBs
Anticorpo de Superficie

A presenca deste anticorpo indica infeccao resolvida e imunidade (pela infecgao ou por
vacina).
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Marcadores Hepatite B

e Anti-HBc Total

Anticorpo do nucleo (core)

Aparece no inicio dos sintomas na fase aguda e permanece por toda a vida.
A presenca deste marcador indica infecgao prévia ou atual.

* Anti-HBc IGM

Anticorpo do nucleo (core)

Antigeno IGM do core indica infecgao aguda.
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Marcadores Hepatite B

* HBeAg

Antigeno do envelope — proteina do envelope
do virus.

HBeAg pode ser detectado durante a fase aguda e croénica da infecgao.

A presenga do HBeAg indica replicacao viral.

* Anti-HBe
Anticorpo do envelope

Produzido pelo sistema imune, temporariamente, durante a fase aguda da
infeccao ou depois de um aumento da replicagao viral.

Positividade significa maior possibilidade de clareamento do virus.
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Curso Sorologico da Hepatite B aguda

anti-HBe

anti-HBc

anti-HBc IgM
anti-HBs

| | | 1 | 1 | l‘ll | llll |
12 16 20 24 28 32 36 52 100

Semanas apos a exposicao

- o/
CENTRO DEVIGIL NCIA (%, %)) SAO %ULO
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Curso Sorologico da Infeccao Croénica pelo HBV

anti-HBe

anti-HBc

anti-HBc IgM

i1 1
T Y/ L

12162024 283236 52 anos
Semanas apos a Exposicao
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Marcadores HBV- virus da hepatite B

Anti-HBs
HBV.

Anti-HBe Detecta os anticorpos contra o antigeno “e” do HBV.

IgM Anti-HBc Detecta anticorpos IgM contra o capsideo do HBV.
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Marcadores HBV- virus da hepatite B

HBsAg Indica que a pessoa esta infectada pelo HBV.

HBeAg Quando detectado, indica altos niveis de replicacao viral.

Quando detectado, indica infeccdo atual ou anterior pelo

HBV.

Anti-HBe

Anticorpo contra o HBsAg, propicia imunidade contra o
Anti-HBs ,
virus.

lgG Anti-HBc Indica que a pessoa esta ou esteve infectada pelo HBV.

IgM Anti- Indica infeccdo recente pelo HBV (seis meses ou menos).
HBc
HBV-DNA Indica que a pessoa esta infectada pelo HBV.
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Interpretacao dos Resultados dos
testes para hepatite B

HBsAgQ

Anti-HBc

Anti-HBs
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SUSCETIVEL

Deve ser
vacinado
de acordo
com PNI
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Interpretacao dos Resultados
dos testes para hepatite B

HBsAg =)

anti-HBc =)

anti-HBs mm)

SAO PAULO

GOVERNO DO ESTADO




Interpretacao dos Resultados
dos testes para hepatite B
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Interpretacao dos Resultados dos

testes para hepatite B
HBsAg

Anti-HBcigM
Anti-HBclgG

Anti-HBs
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Interpretacao dos Resultados
dos testes para hepatite B




Interpretacao dos Resultados dos
testes para hepatite B

HBsAgQ

Anti-HBclgM
Anti-HBclgG

Anti-HBs
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Interpretacao dos Resultados dos
testes para hepatite B

Z

INFECCAO
CRONICA




HEPATITE C
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EPIDEMIOLOGIA HEPATITE C

Pl: 40-90d

Hepatite

Hepatite Cirrose
aguda P

cronica

25%
(1-3m)
Insuficiéncia
hepatica
Cura terminal
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EPIDEMIOLOGIA DA HEPATITE C

« =~ 15-45% das pessoas infectadas clarearao o virus em 6

meses;
« 55 a 85 % desenvolverao doenca cronica;

« Em 25% dos pacientes com cancer de figado, a causa basica

de morte é a hepatite C.

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs204/en[ 04.08.15]
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Prevalence of Hepatitis C
B vigh: >3.5%
[T Moderate: 1.5-3.5%
[ ] Low:<15%
| NoData

Fonte: http://wwwnc.cdc.gov/travellyellowbook/201 é/infectious-diseases-related-to-travel/hepatitis-c#4627 [ acesso 3 ago 2015]
Disease data source: Mohd Hanafiah K, Groeger ], Flaxman AD, Wiersma ST. Global Epidemiology of Hepatitis C Virus Infection; New Estimates of Age-Specific Antibody to
HCYV and Seroprevalence. Hepatology. 2013; 57:1333-1342.
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http://wwwnc.cdc.gov/travel/yellowbook/2016/infectious-diseases-related-to-travel/hepatitis-c#4627

EPIDEMIOLOGIA DA HEPATITE C

« Cerca de 130- 150 milhGes de pessoas vivem com
hepatite C cronica,

« Cerca de 500.000 morrem a cada ano em consequéncia
de doencas relacionadas (cirrose ou cancer de figado);
 Cerca de 55-85% das pessoas com hepatite C podem

cronificar, podendo evoluir com hepatocarcinoma e

cirrose hepatica.
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Estimativa Epidemia Hepatite C Brasil -2017

Year

Prevaléncia Anticorpos (15-69 anos)

2016

0.7%

Total de INFECTADOS

2016

1.032.000

Prevaléncia Viremicos

2016

60,7%

CASOS VIREMICOS

2016

656.000

Reported Prevalence

HCV Prevalence by Age and Sex — Brazil, 2017
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ESTADO DE SAO PAULO
Estimativa Hepatite C
Populagao |5 a 69 anos

Prevaléencia anticorpos anti- HCV reagente
0,7%

230.153 pessoas com anti-HCV reagente

Prevaléncia viremicos (carga viral detectavel)
60,7%

140.000 pessoas hepatite C

~
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Taxa de deteccao por 100.000 habitantes de Hepatite
C por ano de notificacao.
Estado de Sao Paulo. 2000 a 2018*

20,0

18,1

18,0

16,0

14,0

12,0

Taxa por 100.000 hab.

4,0

2,0

0,0
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Ano de notificacdao
* Dados provisorios até 26/12/2018, sujeitos a corregdo.
Fonte: Sinan CVE; IBGE (projegdo)
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Faixa etaria

NUMERO DE CASOS NOTIFICADOS DE HEPATITE C DE ACORDO COM O
SEXO E A FAIXA ETARIA -ESTADO DE SAO PAULO - 2000 a 2016*

80 e + ANOS
70 A 79 ANOS 1.571

60 A 69 ANOS 4.980 |

50A59ANOS 7.804 |

40 A 49 ANOS 6.868 I

30 A 39 ANOS 5.878 |

20 A 29 ANOS 2.842

15A 19 ANOS

10A 14 ANOS

05 A 09 ANOS 50 | 48

<5ANOS 121 § 204

15740

H Masc = 46.646

LIFem =30.722

10.000 5.000 0 5.000

Numero
* Dados provisorios até junho/2016, sujeitos a corregdo.
Fonte: Sinagl - NIVE/CVE/CCD/SES-SSP
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MODOS DE TRANSMISSAO DA HEPATITE C

As pessoas com infeccao cronica pelo virus da hepatite C séo

0S reservatorios primarios da infeccao. Os modos de transmissao

podem ser 0s seguintes:

* Principalmente Transmissao sanguinea;

« Transmissao sexual;

« Transmissao vertical.

~
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VULNERABILIDADE E HEPATITE VIRAL C

* Pessoas que foram submetidas a
transfusao sanguinea antes de 1993;

 Pessoas que foram submetidas a
procedimentos dentarios, cirurgias, injecoes
etc nas décadas de 70 e 80;

Pessoas com mais de 40 anos!!!

(.4
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VULNERABILIDADE E
HEPATITE VIRAL C

Pessoas com tatuagens e piercings;
Comunicantes sexuais e domiciliares de portadores de

VHB e VHC,;

Uso de drogas;

Risco sexual;

Pessoas privadas de liberdade;
Infeccao pelo HIV;

Nefropatias cronicas ou em dialise
Trabalhadores da area de saude.
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O virus da hepatite C

Envelope

Glicoproteinas RNA Viral
do Envelope (9400 nt)
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Marcadores Sorologicos da
Hepatite C Cronicz

PERIODO DE  DOENCA DOENCA
INCUBACAO  AGUDA CRONICA

Anti-HCV

Semanas Meses e anos
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Marcadores Hepatite C

o Anti-HCV

Anticorpo- indica contato

* HCV- RNA

Carga Viral- indica infeccdo

~
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Confirmacao Diagndéstica: Hepatite C

Interpretacao diagnostica dos exames para Hepatite C

Anti - HCV HCV - RNA Interpratacioc

Pasitive Positivo Infeccdc aguda ou cronica dependenco das manifastacces
clinicas e bicpsia hepatica

Pasitive Negativo Sravavel resolucao da infeccao. Repetir o exame HCY RNA
em © meses pois pode sa tratar da um periodo ce baixa
viremia,

Nagativo Positivo Infeccao aguda na fase precece cu infeccdo orénica em
pacientas imunodeprimicos. Repetir exame em 4 a §
meses,

Negativo Negativo Auséncia de infeccdo, Se a suspeite s2 mantiver, repatir
exame em 4 a 6 meses.,
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VACINE-SE!

A vacina Hepatite B esta disponivel nas
Unidades de Saude para todos, Pessoas de todas
a8 idades devem receber a vacina!

cancer e até levar a morte.
A vacina é a melhor forma

OBRIGADA!
SIRLENE CAMINADA
scaminada@saude.sp.govVv.br

11-30668754

11-30668755
C\/E Sisasaie Ccco skoPAULO
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