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DIAGNOSTICO

B Saber o diagnéstico e o fipo de hepatite o quanto
antes é essencial para um frafamento satisfatério.
“Para diagnosticar as hepatites sao essenciais exames
laboratoriais, testes soroldgicos e moleculares, Exames
de imagem ou mesmo hidpsia hepdtica podem
ser necessarios em alguns casos especificos.”

B Ainfeccdio pelo VHA pode apresentar desde quadros
assintomdficos até quadros com ictericia, febre, vémitos,
cansago, enire outros. Em geral, ndo causa doenca
hepética crénica, mas pode gerar sinfomas debilitantes
e, raramente, hepatite fulminante (insuficiéncia
hepédtica aguda), que pode ser fatal.

B O diagnéstico da infecgdo pelos virus das hepatites B ou
C se inicia com a realizacgéo de testes para verificar se a
pessoa teve confato com o virus (no caso da hepatite C),
ou se esltd com o virus circulande (no caso da hepatite B).

B O diagnéstico da hepatite D é feito por exames de
sangue, que detectam a presenga do virus HDV ou seus
anticorpos (anti-HDV). Como o HDV 6 infecta pessoas
que 4 tém hepatite B, também é necessdrio testar o
antigenc de superficie do virus da hepatite B (HBsAg).

B J4 a hepatite E é diagnosticada por exames que
defectam anficorpos IgM e IgG anti-HEV ou por testes
moleculares que identificam o RNA do virus HEV
no sangue ou nas fezes.

B Silas Romeres, médico hepatologista do Hospital
Sirio-Libanés em Brasilia, conta que incentivar o
diagndstico precoce e a testagem regular para hepatite
é fundamental para detectar a doenca precocemente e
prevenir complicacdes graves. “Isso faz parte da estratégia
de fortalecimento de campanhas de conscientizagéo sobre
os tipos e os sinftomas das hepatites, facilitaggo de acesso
aos testes, especialmente em unidades de saide piblicas,
inclus@o dos testes em exames de rofina e testfagem
em locais de alta circulacéo de pessoas. Além de
educar sobre fatores de risco, incentivar o didlogo
com profissionais de sadde e reduzir o estigma
relacionado & doenca”, acredito.

TRATAMENTO

¥ Daniela informa que o fratamento das
hepatites varia de acorde com as causas.
"Algumas hepatites tém cura, como a C,
as medicamentosas e as causadas por
alguns virus, como o da hepatite A.
Qutras, como as hepatites auteimunes,
a hemocromatose, a hepatite viral Be a
doenca de Wilson, podem ser controladas
com medicamentos especificos, como
imunossupressores, anfivirais, dcidos
biliares sintéticos e quelantes.”

B Porém, existem avangos recentes no
tratamento das hepatites que séo
consideradas crénicas, como a hepatite C.
“Os antivirais de acdo direfa revolucionaram
o fratamento ao alcancar a cura da infecgao
com esquemas de tratamento orais, com
faxa de sucesso superior a 90% apés o
primeiro esquema”, comenta Silas.

B No que envolve o tralamento da
hepatite B, ele analisa que os principais
avancos se deram em medicamentos com
melhores resultados na supressdo viral, com
bom controle da infecgdo mantendo uma
carga viral indetectével, com menores taxas
de efeitos colaterais. Além disso, novas
abordagens estdo em desenvolvimento
envolvendo a hepatite B, incluindo
agentes antivirais de acdo direta
e imunomoduladores.

DESAFIOS

B Os pacientes com hepatite crénica
enfrentam desafios especificos dependendo
do fipo de hepatite e do tratamento.

Na autoimune, os efeitos colaterais dos
corticosteroides, como hipertensédo e
diabetes, séio preocupagdes, sendo uma
prioridade o foco na busca por tratamentos
que minimizem esses efeitos. Na B crénica,
a falta de acesso a profissionais qualificados
e os efeitos psicossociais, como
discriminacdo, sdo desafios importantes.
Pacientes com hepatite C enfrentam efeitos
colaterais dos antivirais, como anemia e
sintomas gripais, e podem precisar de
apoio de uma equipe multidisciplinar para
melhorar a ades@o ao tratamento. A falta
de redes de apoio e o estigma também
impactam negativamente a qualidade de
vida e o bem-estar emocional dos pacientes.

Palavra do
especialista

A vacinagéio é eficaz na
prevencdo de quais tipos de
hepatite? Ha outras formas de
prevengdo?

A vacinago é eficaz na prevengdo
da hepatite A, que & transmitida princi-
palmente por dgua ou alimentos con-
taminados, e da hepatite B, transmiti-
do principalmente por sangue, fluidos
corporais e de mée portadora do virus
da hepatite B para filhe durante o
parfo. A prevencdo de hepatites
também envolve medidas de higiene,
préticas de sexo seguro e evitar o com-
partilhamento de objetos que possam
estar contaminados, como agulhas.

A hepatite pode evoluir para
uma doenga mais grave, como
cirrose ou cancer de figado? Em
quais casos isso ocorre?

A hepatite crénica pode evoluir
para doencas graves, como cirrose e
cdncer de figado em todas as causas,
mas, principalmente, nos casos de he-
patite B e C. A hepatite B crénica in-
fluenciada por fatores virais e caracte-
risticas do paciente pode levar @ cirrose
e ao carcinoma hepatocelular, que re-
presenta o principal céncer do figado.
A hepatite C crénica, se ndo tratada,
pode causar cirrose na maioria dos
casos, com um terco dos pacientes
com cirrose desenvolvendo céncer de
figado em 10 anos. A erradicacdo do
virus da hepatite C reduz o risco de
cfincer, mas ndo o elimina totalmente.
A hepoatite autoimune também pode
causar cirrose e hepatocarcinoma,
principalmente em pacientes sem tra-
tamento adequado. A progressdo de-
pende do fipo de hepatite, fatores de
risco e do estdgio da doenca. Portanto,
¢ importante o acompanhamento re-
gular com hepatologista para identifi-
cacdo, fratfamento e seguimento dos
casos de hepatite crénica.

Silas Romeres é médico Hepatologista
do Hospital Sirio-Libanés em Brasilia




