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RESUMO

Em 29833 doadores pesquisados encontramos prevaléncia de 1,52% para o HBsAg ¢
de 11% para o anti-HBc. A co-positividade anti-HBc/anti-HBs em 2783 doadores HBsAg
negativos/anti-HBc positivos foi de 81,9%. A prevaléncia para o0 HBsAg ¢ baixa nos
doadores de Campinas, enquanto o anti-HBc apresenta-se com prevaléncia elevada quan-
do comparado a outros pafses. A pesquisa do anti-HCV, em doadores de sangue de
Campinas, mostrou prevaléncia de 2,6% para este marcador, que é bem maior que as
observadas nos EUA e Europa. Cerca de 36% dos doadores anti-HCV positivos sfio anti-
HBc reagentes, permitindo inferir, que estas duas viroses acometem simultinea ou se-
quencialmente os doadores de sangue brasileiros.
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INTRODUCAO

As hepatites provocadas por virus sio hoje

doengas bem caracterizadas dos pontos de vista-

clinico, laboratorial ¢ epidemiolégico. Com a re-
cente individualizagdo do virus da hepatite C
(VHC) ©® e o desenvolvimento dos testes
sorolégicos especificos para a pesquisa do anti-
HCV®, ocorreram, nos tltimos dois anos, impor-
tantes avangos nos conhecimentos sobre esta he-
patite, bem como, puderam ser estabelecidas im-
portantes relagdes epidemiol6gicas com a hepa-
tite por virus B (HVB). Além disto, confirmou-
se que 0 VHC ¢ o principal agente etiol6gico das
hepatites pés-transfusionais, ao redor do mun-
do(z,ll.43)'

Neste estudo, determinamos a prevaléncia dos
principais marcadores sorol6gicos para o VHB
(HBsAg ¢ anti-HBc) e para 0 VHC (anti-HCV) em
doadores de sangue do Hemocentro-Campinas e,
também, a prevaléncia do anti-HBc nos doadores
anti-HCV positivos.

CASUISTICAS E METODOS

Estudamos 29833 doadores voluntdrios de
sangue do Hemocentro-UNICAMP, de outubro de
1985 até dezembro de 1989, pesquisando nos mes-
mos 0 HBsAg e o anti-HBc total no soro. O anti-
HBs foi pesquisado em 2783 doadores anti-HBc
positivos.

De outubro de 1990 a agosto de 1991, em
13427 doadores voluntirios de sangue,
pesquisamos a presenga do anti-HCV. Nos soros
anti-HCV reagentes, pesquisamos também, a pre-
senga do anticorpo anti-HBc.

A pesquisa do HBsAg nos doadores, foi feita
até junho de 1986, pelo método de ELISA com
anticorpos policlonais (“AUSZYME”, ABBOTT)
¢ a partir dai, também pelo método de ELISA, com
anticorpos monoclonais (“AUSZYME MONO-
CLONAL”, ABBOTT). As pesquisas do anti-HBc
(“CORZYME”, ABBOTT), do anti-HBs
(“AUSAB”, ABBOTT) ¢ do anti-HCV (“anti-
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HCV”, ABBOTT) também foram realizadas pelo
método de ELISA.

Utilizamos controles positivos ¢ negativos em
todas as baterias de testes, sendo os resultados re-
lacionados como: reagentes, ndo reagentes e
inconclusivos. Todas as amostras reagentes ou in-
conclusivas foram retestadas em duplicata e s0 ti-
veram seus resultados confirmados quando pelo
menos um dos resultados mostrou-se concordante
com o inicial. Estes critérios foram adotados para
todos os exames sorolégicos efetuados. Todos os
procedimentos técnicos, relativos aos testes de
ELISA, foram realizados na se¢do de Sorologia do
Hemocentro-Campinas, seguindo-se as especifica-
¢Oes técnicas dos fabricantes dos reagentes e apa-
relhos empregados.

RESULTADOS

Como observamos na tabela 1, dos 29833 doa-
dores testados para o HBsAg e anti-HBc, 453 mos-
traram-se HBsAg positivos, resultando uma
prevaléncia de 1,52%. A prevaléncia para o anti-
HBc foi de 11,05% (3299/29833). O padrio
imunolégico HBsAg negativo/anti-HBC positivo
foi encontrado em 10,2% dos doadores (3037/
29833).

Na tabela 2, notamos que entre 2783 doadores
com o padrio imunolégico HBsAg negativo/anti-
HBc positivo, tivemos 2279 (81,9%) concomitan-
temente positivos para o anti-HBs ¢ 504 (18,1%)
anti-HBs negativos.

Na tabela 3, observamos que a prevaléncia
para o anti-HCV foi de 2,6% (352/13427) ¢ na
tabela 4, verificamos que 36,6% dos doadores anti-
HCV positivos foram concomitantemente reagen-
tes para o anti-HBc.

DISCUSSAO

A Organizagiio Panamericana da Saiide, em
1987, publicou informe minucioso sobre as hepati-
tes nas Américas"®, mostrando que a prevaléncia
do HBsAg em doadores de sangue oscila, neste
continente, desde 0,3% até valores maiores que
10%. Na América do Sul, em particular, a
prevaléncia do HBsAg aumenta no sentido sul-nor-
te, sendo de 0,5 a 1,1% no Chile, Argentina, Uru-
guai e Sul do Brasil, e alcanga valores elevados (5-
15%) na regiio Amazonica. Nos EUA e Canadj, o
HBsAg foi encontrado em apenas 0,3% dos doado-
res de sangue,

Estudos em doadores de sangue, no Brasil,
tém mostrado prevaléncias do HBsAg de: 0,4% em
Porto Alegre", 0,8% em Brasilia®”, 0,7% em Ri-
beirdo Preto e Bauru“®, 1,7% em Londrina®, 1,3%
em Sio Paulo™, 2,1% em Santos® e no Rio de Ja-
neiro®?,

A prevaléncia para o HBsAg de 1,52%, encon-
trada em doadores do Hemocentro-Campinas, situa-
se entre 0 padrdo de baixa prevaléncia (0,2-0,5%),
encontrado nos EUA e na Europa Central € do Nor-
te, € 0 padrdo de prevaléncia intermedidria (2,0-7,
0%), encontrado na Europa Oriental, Japao, Améri-
ca do Sul ¢ Central. Esta prevaléncia € bem menor
que as prevaléncias de 8 a 20%, observadas para o
HBsAg na China, Sul da Asia e Africa Tropical®,

Em relagfio ao anti-HBc, a sua prevaléncia na
populagdo brasileira tem se revelado uma das mais
altas da América do Sul, atingindo 27,6%, o que
nos coloca bem acima dos 5,3% encontrados no
Chile e é menor, apenas, que as observadas na Re-
piblica Dominicana (81%) e no Suriname
(37,9%)4. Em indigenas da Amazdnia, o anti-
HBc mostra prevaléncias altissimas, geralmente
maiores que 90% ¢,

Tabela 1
Distribuictio dos doadores testados segundo o teste realizado (HBsAg e anti-HBc). Campinas-SP, 1985-1989.
anti-HBc .
HBsAg POSITIVO NEGATIVO TOTAL
Ne (%) Ne (%) Ne (%)

POSITIVO 262 794 191 0,72 453 1,52
NEGATIVO 3037 92,06 26343 99,28 29380 98,48
TOTAL DE

TESTES 3299 11,05 26534 88,95 29833 100
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Tabela 2
Estado imunolégico para o anti-HBs, entre 2.783
doadores anti-HBc positivos/HBsAg negativos,
pelo método de ELISA. Campinas-SP, 1985-1989.

anti-HBs
Doadores -
Testados positivo negativo
N® N2 (%) N? (%)
2783 2279 819 504 18,1
Tabela 3

Distribuictio dos doadores testados, segundo o re-
sultado dos testes sorolégicos para o anti-HCV
(ELISA). Campinas-SP, 1990-1991.

anti-HCV
Doadores
Testados positivo negativo
N N (%) N? (%)
13427 352 26 13075 974
Tabela 4

Estado imunolégico para o anti-HBc entre 352 do-
adores anti-HCV positivos, pelo método de
ELISA. Campinas-SP, 1990-1991.

anti-HBc
Doadores
Testados positivo negativo
Ne Ne (%) Ne (%)
352 129 36,6 223 634

Em amplo levantamento realizado com mais
de 100.000 doadores nos EUA, a prevaléncia do
anti-HBc variou regionalmente de 0,55 a 6,38%,
tendo sido obtido uma prevaléncia média de
2,6%*. Na Europa os doadores exibem
prevaléncias para o anti-HBc de 1,85% na Inglater-
ra®, de 1,15% na Noruega®® e de 2,4% na
Holanda®», Na Espanha, encontrou-se prevaléncia
bastante elevada para o anti-HBc, sendo de
17,3%%*”, o que, sem diivida, foge aos padrdes do
continente. No Japdo a prevaléncia para o anti-
HBc € de 9,7%%*, bem pr6xima da observada em
Campinas, ¢ bastante distante da prevaléncia para
o anti-HBc notificada em Taiwan, a qual supera a
faixa de 80% nos individuos adultos®,

Entre os doadores de sangue brasileiros, proce-
dentes de Sdo Paulo, observou-se prevaléncias
para o anti-HBc de 8,6% no Hospital Israelita
Albert Einstein®’ ¢ de 8,8% no Hospital
Samaritano®®. Também nos hospitais Sirio-Liba-
nés ¢ 9 de Julho, em S#o Paulo, a prevaléncia do
anti-HBc em doadores de sangue € alta, atingindo
10,2% em recente levantamento®®, Estes dados, de
hospitais privados, contrastam com o observado no
Hospital da Universidade Federal do Rio de Janei-
ro, que exibe prevaléncia de 14,8% para o anti-
HBc®?. A prevaléncia de 11,05% encontrada no
Hemocentro-Campinas situa-se entre estes extre-
mos referidos ©%3%3%4%, Cerca de 40% dos pacien-
tes atendidos na drea de saide da UNICAMP siio
procedentes da cidade de Campinas, enquanto ou-
tros 55% sdo oriundos das véarias regides do Estado
de Sao Paulo e 5% de outros estados do pais. Isto
fornece ao Hemocentro uma populag3o de potenci-
ais doadores, bem mais heterogénea e menos
favorecida socialmente que a populagdo de doado-
res voluntirios (de reposicao) da qual dispdem os
hospitais privados. Mesmo trabalhando com doa-
dores voluntirios, é esperado que hospitais pibli-
cos exibam prevaléncias maiores para marcadores
soroldgicos de doengas infecciosas que os priva-
dos. Na Franga, observou-se que doadores em pio-
res condigbes sdcio-econdmicas exibem maiores
prevaléncias para os marcadores de hepatites e no-
tou-se, também, que os doadores ndo franceses,
que ali residem, apresentam-se com prevaléncias
para os marcadores da HVB, semelhantes as obser-
vadas em seus paises de origem @

Em Campinas, observamos que 81,9% dos do-
adores exibem o padrio imunolégico anti-HBc po-
sitivo/anti-HBs positivo. Esta co-positividade anti-
HBc/anti-HBs & préxima: dos 75,8% encontrados
nos doadores do Rio de Janeiro®, dos 80,2% ob-
servados em doadores de Ribeirdo Preto®, dos
77% encontrados nos EUA®*® ¢ dos 82,15% ob-
servadas na Espanha®, demonstrando,que a maio-
ria dos doadores anti-HBc positivos, nos bancos de
sangue, sdo individuos que foram acometidos pelo
VHB no passado.

O real significado desta alta prevaléncia
(11,05%), para o anti HBc em Campinas, est4 sen-
do atualmente avaliado, pois como s¢ sabe, a pre-
senca deste anticorpo em unidades transfusionais,
predispoe os receptores de sangue a maior risco de
desenvolverem hepatites pelo virus B¢7% 18193 ¢
hepatites ndo-A, ndo-B7240414247 Alguns autores
consideram que o encontro de altas prevaléncias
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para o anti-HBc, pelo método de ELISA, pode ser
devido a ocorréncia de resultados falsos-positivos
que necessitam ser confirmados pelo teste de
radioimunoensaio (RIE) “5*7, Outros autores™¥,
consideram que os testes atuais de RIE ¢ de
ELISA, preparados pela tecnologia de DNA
recombinante, s30 comparéveis ao teste original de
RIE, para a pesquisa do anti-HBc entre os doado-
res de sangue. Sabemos que a maior incidéncia de
testes falsos-positivos para o anti-HBc € econtrada
no grupo de doadores com resultados fracamente
positivos ou inconclusivos pelo ELISA®” e por
isso, € importante a realiza¢o dos testes em dupli-
cata, para confirmar-se os valores obtidos e dimi-
nuir os erros inerentes 2 propria técnica. A nivel de
servicos hemoterdpicos, pela maior rapidez, segu-
ranga e praticidade, o testec de ELISA para o anti-
HBc, embora possa produzir alguns resultados fal-
sos-positivos, tem sido o método mais empregado.
Na nossa casuistica, cerca de 82% dos individuos
anti-HBc positivos, também foram reagentes para
a presenga do anti-HBs, o que confirma a alta
prevaléncia de infecgiio pregressa pelo VHB entre
0S Mesmos.

Quanto ao anti-HCV, a nossa prevaléncia de
2.6% esti entre as mais altas descritas na literatura
a021.222128293845 A prevaléncia para o anti-HCV,
em doadores de sangue, & de 0,5% nos EUA®®, de
0,24 2 0,79% na Alemanha Ocidental®, de 0,68%
na Fran¢a®, de 0,7% na Holanda “9, de 0,87 na
Italia®®, de 1,2% na Espanha®®, de 1,5% no Ja-
pao™, de 2,0% em Taiwan®, E importante notar,
também, que as unidades anti-HCV reagentes pos-
suem alto potencial de infectividade. Alguns estu-
dos mostram que 75 a 88% dos individuos com
hepatites p6s- transfusionais pelo virus C recebe-
ram pelo menos uma unidade anti-HCV reagente
@28 A prevaléncia do anti-HCV nos nossos do-
adores de sangue ¢ alta quando comparada as en-
contradas nos EUA e Europa,similarmente, ao ob-
servado com os marcadores da hepatite por virus
B. E necessério que estes dados, bem como o de
outros paises, sejam confirmados por exames mais
especificos, como RIBA, para melhor conhecer-
mos a distribui¢3o universal do VHC. O teste su-
plementar (RIBA) € iitil para diferenciarmos rea-
¢oes verdadeiramente positivas das falso-positivas
obtidas pelo método de ELISA. Em recente levan-
tamento, realizado em doadores de sangue anti-
HCV reagentes pelo ELISA, encontrou-se 100%
de resultados RIBA positivos, quando estes doado-
res estavam implicados na transmissdo de HVC a
seus receptores®. Por outro lado, somente 33% de

48

doadores anti-HCV reagentes, pelo ELISA, que
nio estavam implicados na transmissio de HVC
aos receptores a eles associados, mostraram-se
concomitantemente positivos pelo RIBA®,

O encontro de 36,6% de doadores concomitan-
temente reagentes para o anti-HBc, na sub-popula-
¢do anti-HCV positiva, permite inferir que estas
duas hepatites, acometem simultinea ou sequen-
cialmente os doadores brasileiros. Talvez, existam
fatores epidemiol6gicos comuns, que predispdem
os individuos a contrairem as duas viroses. Este
alto “overlapping” de positividade para o anti-
HCV e anti-HBc, foi também observado por
ALTER et al. nos EUA®. Tais autores considera-
ram, por isso, ser 1til a pesquisa do anti-HBc entre
os doadores de sangue americanos, para servir de
marcador indireto das HNANB (HVC), conforme
j4 havia sido proposto anteriormente®s 43,

Recentemente, foi proposta a realizacdo roti-
neira, nos doadores de sangue, da pesquisa do anti-
HBc, para prevengdio da transmissfo de hepatites
pOs-transfusionais pelo VHC nos servigos hemote-
rapicos brasileiros*”., Consideramos pertinente este
posicionamento, nio somente pela elevada
prevaléncia do anti-HBc, em nosso meio, como
também, e principalmente, pela ocorréncia de alto
“overlapping” de positividade para o anti-HCV ¢
anti-HBc em nossos doadores (36,6%). Considera-
mos, também, ser necessiria e urgente a adogio
obrigatéria da pesquisa do anti-HCV nos bancos
de sangue brasileiros, devido a alta prevaléncia
deste marcador entre os doadores de sangue. Por
fim, cabe destacar, que é fundamental a realizagio
de estudos prospectivos periédicos, com receptores
de sangue, para melhor avaliarmos a real incidén-
cia das hepatites pés-transfusionais,bem como,
para medirmos o impacto sobre a mesma, que serd
produzido pela introdugfo destes testes imunoldgi-
cos nas triagens sorolégicas dos bancos de sangue
brasileiros.

SUMMARY

Prevalence of HBsAg, anti-HBc and anti-HCV
in the blood donors of “Hemocentro-Campinas”

Among 29833 donors evaluated we have
found a prevalence of 1.52% for HBsAg and 11%
for anti-HBc. The co-positivity anti-HBc/anti-HBs
in 2783 donors HBsAg negative/anti-HBc positive
was 81.9%.
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The prevalence for HBsAg is low among
Campinas donors, while anti-HBc presents high
prevalence when compared to that of other coun-
tries. The anti-HCV detection in blood donors of
Campinas has shown a positivity of 2.6% which is
much higher than that of USA and Europe. About
36% of the anti-HCV positive donors are anti-HB¢
reagent, leading to the conclusion that these twad
“viruses” infect simultaneous or sequencially Bra-
zilian blood donors.
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