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RESUMO

Objetivo: identificar a resposta imunitaria a vacina contra hepatite B em enfermeiros lotados nas unidades de
terapia intensiva de um hospital geral. Metodologia: estudo experimental de abordagem quantitativa
realizada nas unidades de terapia intensiva de um Hospital Geral de Teresina-Pl, com 14 enfermeiros,
utilizando-se o imunoensaio enzimatico de microparticulas. O estudo teve aprovado o projeto pelo Comité de
Etica em Pesquisa, CAAE 18110614.1.0000.5214. Resultados: houve predominio de titulos de anti-HBs maiores
ou iguais a 100 mUI/ml. Nestas, apenas 46,42% mostraram niveis maiores ou iguais a 100 mUl/ml apéds a
vacinagao, 26,9 % atingiram niveis entre 10 mUl/ml e 100 mUI/ml e em 19,5% dos casos, esses niveis nao
atingiram 10mUl/ml. Conclusdo: identificou-se que a resposta imunitaria a vacina contra hepatite nos
enfermeiros lotados nas duas unidades de terapia intensiva do Hospital indica a necessidade de revacinacao
de parcela significativa de enfermeiros. Descritores: UTl; Enfermagem; Vacinacao; Hepatite B.

ABSTRACT

Objective: identifying the immune response to hepatitis B vaccine in crowded nurses in the intensive care
units of a general hospital. Methodology: an experimental study of a quantitative approach performed in the
intensive care units of a General Hospital in Teresina-PI, with 14 nurses, using the microparticles enzyme
immunoassay. The study had the project approved by the Research Ethics Committee, CAAE
18110614.1.0000.5214. Results: there was a predominance of larger anti-HBs titles or equal to 100 mIU/ml.
Accordingly, only 46.42% showed levels greater than or equal to 100 mlU/ml after immunization, 26.9%
reached levels between 10 miU/ml to 100 mIU/ml and in 19.5% of cases, these levels did not reach 10mUl/ml.
Conclusion: it was found that the immune response to hepatitis vaccine in nurses crowded in both the
intensive care units of the Hospital indicates the need for revaccination of a significant portion of nurses.
Descriptors: ICU; Nursing; Vaccination; Hepatitis B.

RESUMEN

Objetivo: identificar la respuesta inmunitaria a la vacuna contra la hepatitis B en las enfermeras abarrotadas
en las unidades de cuidados intensivos de un hospital general. Metodologia: estudio experimental con un
enfoque cuantitativo realizado en la unidad de cuidados intensivos de un Hospital General en Teresina-Pl, con
14 enfermeras, mediante el imunoensaio enzimatico de microparticulas. El estudio tuvo el proyecto aprobado
por el Comité de Etica en la Investigacion, CAAE 18110614.1.0000.5214. Resultados: hubo un predominio de
titulos anti-HBs mayores o iguales a 100 mUI/ml. Por consiguiente, solo el 46,42% tenian niveles mayores o
iguales a 100 mUI/ml después de la inmunizacion, el 26,9% alcanzaron los niveles entre 10 mUl/ml y 100
mUI/ml y en 19,5% de los casos, estos niveles no alcanzaron 10 mUI/ml. Conclusiéon: se encontré que la
respuesta inmunitaria a la vacuna contra hepatitis en enfermeras abarrotadas en las dos unidades de cuidados
intensivos del Hospital indica la necesidad de revacunacién de una porcion significativa de las enfermeras.
Descriptores: UTI; Enfermeria; La vacunacion; Hepatitis B.
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INTRODUCAO

A infeccao pelo virus da hepatite B (HBV) é
um grave problema de salde puUblica no Brasil
e no mundo, ao qual ¢é atribuida alta
prevaléncia de infectados, bem como
portadores cronicos. Este tipo de infeccao
viral se configura na principal causa de cirrose
hepatica e carcinoma  hepatocelular.
Estimativas da Organizacdo Mundial de Saude
aponta para a existéncia de 367 milhdes de
portadores cronicos convivendo com o HBV." O
virus pode ser transmitido através dos fluidos
corporais, na qual o sangue é considerado a
principal via de transmissao. Podem também
contribuir para a transmissao desse tipo de
infeccao por meio da manifestacao de forma
moderada, o sémen e o fluido vaginal,
podendo o virus da hepatite B permanecer no
organismo e infectar outras pessoas, antes do
aparecimento dos sintomas, periodo que pode
variar de 6 semanas a 6 meses, 0 que atribui a
este virus uma elevada infectividade.”?

Os profissionais de salde (PS) detém um
risco mais elevado de adquirir o HBV, quando
comparados com a populacao em geral,
considerando a exposicao a material biologico
contendo este  virus, constantemente
associado a acidentes ocupacionais, visto que
o comportamento de risco junto as atividades
desenvolvidas e o ambiente de trabalho ao
qual estes profissionais estao inseridos
ofertam um risco de duas a dez vezes maiores
de aquisicao da infeccdo, o que podera gerar
sérios agravos a salde deste trabalhador.>*

A medida mais eficaz para combater essa
infeccao pelo HBV é a imunizacdo ativa de
todos os individuos inclusive os mais
suscetiveis, com emprego da vacina contra
hepatite B, largamente disponivel, eficiente e
segura. Essas vacinas buscam a erradicacao da
hepatite B a partir de programas de controle
da infeccdo.’

A soroconversao pode ser conferida apods
dois meses da realizacao das trés doses da
vacina contra hepatite B por meio da
deteccdao de titulos protetores anti-HBs
>10UlI/ml. Uma protecao apos vacinacao
contra o HBV sao normalmente superior a 90%,
e varios fatores podem impedir uma resposta
adequada do anticorpo.® A eficicia da vacina
€ inversamente proporcional a idade, diminui
gradativamente apds os 40 anos de idade,
niveis protetores de anticorpos estao
presentes em apenas 70% das pessoas entre 50
e 59 anos e em 50% daqueles com mais de 60
anos, outros fatores também interferem na
eficacia da vacina como obesidade, o
estresse, o tabagismo, etilismo, assim como a
presenca de insuficiéncia renal, diabetes,
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doenca hepatica crénica, infeccao por virus da
imunodeficiéncia humana.*”’

E fundamental a verificacdo de titulos
protetores anti-HBs em todos os PS. Esta
estratégia vai garantir a seguranca da saude
do trabalhador, reduzindo a transmissao
nosocomial, e do PS infectado com o HBV a
outras pessoas por meio da relacdo sexual.®?
Diante disto, objetiva-se:

e |dentificar a resposta imunitaria a vacina
contra hepatite B em enfermeiros lotados nas
unidades de terapia intensiva de um hospital
geral.

METODO

Estudo experimental de abordagem
quantitativa, realizado nas UTI’s de um
Hospital Geral e de ensino, de grande porte,
referéncia no Norte e Nordeste, localizado em
Teresina/Pl, ao qual atende a pacientes
adultos clinicos e cirlrgicos. A populacao do
estudo foi composta por 20 enfermeiros
lotados nesta unidade, e a amostra definida
pelo processo de amostragem aleatoria
simples, resultando em n= 14. Participaram do
estudo enfermeiros que trabalhavam no
servico nos turnos, diurno e noturno e que
tinham recebido as trés doses da vacina
contra hepatite B, comprovadas pelo cartao
de vacinacao.

Para a obtencao dos dados na avaliacao da
resposta vacinal foi utilizado o exame
soroldgico pra determinacao quantitativa do
anticorpo anti-HBs realizado através do
método de imunoensaio enzimatico de
microparticulas em um laboratério publico
estadual. Foram considerados nao imunizados
os enfermeiros com resultados de niveis
séricos <10 muUI/ml, soroconvertidos os
valores entre 10 e 99 mUlI/ml e
soroprotegidos com contagem >100 mUl/ml.

Os enfermeiros foram questionados se
haviam recebido a vacina contra o HBV antes
da realizacao da pesquisa e, se vacinado, se o
esquema vacinal havia sido feito conforme
recomendado pelo Ministério da Saude. Foram
excluidos todos os individuos que nao
receberam a vacina anteriormente, ou nao
completaram o esquema vacinal de trés
doses. Os dados obtidos foram processados
estatisticamente utilizando-se o programa
SPSS (versao 18.0).

Os aspectos éticos foram seguidos de
acordo com a Resolucdo n° 466/12 do
Conselho  Nacional de Saude (CNS),
garantindo-se a confidencialidade,
privacidade, e nao utilizacao de informacodes
em prejuizo das mesmas. Todos os
participantes assinaram o termo de
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consentimento livre e esclarecido (TCLE). A
pesquisa teve inicio apds a aprovacao do
projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP), com CAAE:
18110614.1.0000.5214.

RESULTADOS

Os resultados abrangem a caracterizacao
dos participantes e apresentacao das
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informacoes mais relevantes em tabelas e
graficos. Do total de 14 participantes houve
predominancia de enfermeiros do sexo
feminino 13 (92,85%); em relacao a idade a
maioria tinha mais de 40. Desse total 9
(64,3%) tinham mais de onze anos de trabalho
na instituicao.

Tabela 1. Distribuicao entre Enfermeiros da Unidade de

Terapia Intensiva segundo a

caracterizacdo e suas

identificacoes. Teresina (Pl), Brasil, 2014.

Variaveis n (%)
Sexo
Feminino 13 (92,85)
Masculino 1(7,19)
Faixa Etaria
30a40 3 (21,42)
41 a 50 10 (71,42)
51a70 1(7,14)
Estado Civil
Casado 10 (71,42)
Solteiro 4 (28,57)
Tempo de Formacao
1-5 anos 2 (14,3%)
6-10 anos 3 (21,4%)
11-15 anos 9 (64,3%)

A Figura 1 evidencia a elevada parcela de
enfermeiros (50%) com baixas taxas de
anticorpos anti- HBs, sendo por isso
considerados apenas soroconvertidos, destes 3
(21%)  foram  classificados como nao
imunizados. Houve predominio de titulos anti-

HBs maiores ou iguais a 100 muUl/ml em
participantes do sexo feminino

Nestas apenas 6 (46,1%) mostraram niveis
maiores ou iguais a 100 muUl/ml apds a
vacinacao, 4(30,1%) atingiram niveis entre 10
mUl/ml e 100 mUI/ml e em 3 (23,08%) dos
casos esses niveis nao atingiram 10mul/ml.

Anti-HBS>
100 Mulfml
50%

M anti HBS< 10 Mul/m!| ®mantiHBS de 11 a 99 Mul/ml = anti HBS> 100 Mul/ml

Anti-HBS <
10 Mul/ml
1%

-HBS de

11 a 99

Mul/ml
29%

Figura 1. Distribuicao dos enfermeiros da UTI segundo, resultado de sorologia
para anti - HBs. Hospital Getllio Vargas. Teresina (Pl), Brasil, 2014. (n= 14)

A Tabela 2 mostra que 10 (71,4%) dos
enfermeiros possuiam algum fator de risco
que tem relacado com a reducao da
soroprotecao para a vacina anti-HBV. Entre
aqueles que informaram fazer uso diariamente
de cigarro, 3 (30%) tiveram niveis de anti-HBs
menores que 10 mUl/ml, 3(30%), entre 10
mUIl/ml e 100 mUI/ml e 4 (40%) niveis maiores

ou iguais a 100 mUI/ml. Nos individuos nao
tabagistas, os indices de titulos maiores ou
iguais a 100 mUI/ml foi bem mais evidente
70,9%.

Com relacao a idade, 7 (78%) dos individuos
que se encontravam na faixa de 30 a 49 anos
apresentaram niveis de anti-HBs maiores ou
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iguais a 100 mUl/ml, quando comparado com
os participantes com idade entre 50 a 59 em
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que essa taxa foi de 32,2%(1) .

Tabela 2. Distribuicao dos enfermeiros da UTI segundo, fatores de risco e resultado de
sorologia para anti - HBs. Hospital Getllio Vargas, Teresina (Pl), Brasil, 2014. (n= 14)

Niveis séricos de anti-HBs. <10 [10 - 100) > 100
% % %
Tabagismo
Sim 30% 30% 40%
Nao 10,4% 18,7% 70,9%
Idade
30-49 6,7 15,3 78%
50-59 28,5 39,3 32,2%
50-70 34,8 51,9 13,3%.
DISCUSSAO dist@rbios emocionais, falta de organizagéc? do
servico, uso de novas e desconhecidas

A hepatite B €& a doenca ocupacional
infecciosa mais relevante, no que se refere
aos trabalhadores da saude. Isto porque
quantidades muito pequenas de sangue sao
suficientes para transmissao do HBV, sendo
possivel a transmissao através do respingo de
sangue a mucosa ocular e mordedura, no
entanto exposicoes percutaneas ou de
mucosas ao sangue de individuos infectados
pelo HBV sao as principais formas de
transmissao. As caracteristicas fisiologicas do
virus o tornam altamente resistente podendo
sobreviver a mais de uma semana no sangue
seco em temperatura ambiente e é resistente
a detergentes comuns e alcool.'*"

A predominancia elevada de profissionais
enfermeiros do sexo feminino esta relacionada
com o fato de que a equipe de enfermagem é
em sua maioria composta por profissionais
deste género. Estudo realizado com 289
cirurgides-dentistas e 104 auxiliares aponta
relacdo entre menor conhecimento e
qualificacao profissional e chance elevada de
nimero de acidentes. No entanto, esse
achado nao se justifica pelo fato de que 46,4%
afirmaram possuir pés-graduacao na area de
terapia intensiva, o que permite inferir uma
maior agregacao de conhecimentos acerca do
tema.''"?

Os enfermeiros e a equipe de enfermagem,
na execucao de suas atividades diarias,
necessitam realizar procedimentos como, por
exemplo, a introducao de dispositivos
intravasculares periféricos que requerem o
uma proximidade fisica maior com o cliente,
para o desenvolvimento do cuidar, o que os
tornam expostos a varios fatores de riscos
causadores de acidentes de trabalho. A isto
acresce-se, o ambiente de trabalho que
expdem a riscos mais elevados de ocorrerem
acidentes ocupacionais, como as UTIs.""?
Ressalta-se ainda, a sobrecarga de servico que
podera resultar em cansaco fisico, associado
também a dupla jornada de trabalho, os

tecnologias entre outros fatores.'

As UTls sao consideradas aéreas criticas em
que geralmente ha predominancia de
ocorréncias de  acidentes  envolvendo
exposicao a material perfuro cortantes. As
taxas elevadas relacionam-se com os tipos de
clientes assistidos nestas unidades, a dinamica
dos setores, além do quantitativo de
profissionais e dos procedimentos realizados
envolverem maior complexidade e habilidade
de técnica e manuseio, quando comparados as
demais unidades hospitalares.'*?

A vacina contra hepatite B funciona
induzindo a producao de anti-HBs pelo sistema
imunologico em titulos superiores a 10
mUI/ml, considerados reagentes, em mais de
90% dos adultos. No Brasil, recomenda-se que
os profissionais de salde realizem o teste
sorologico anti-HBs entre um a dois meses
apos completar as trés doses da vacina contra
HBV para verificar a resposta vacinal, apesar
disto, o teste ndao esta disponivel
gratuitamente nos servicos, o que dificulta a
realizacao do mesmo, uma vez que exige que
o proprio profissional custei o teste.'"

Neste estudo, observou-se que uma
elevada porcentagem dos enfermeiros apesar
de ter seguido rigorosamente o esquema
vacinal indicado pelo Ministério da Saude com
3 doses® apresentou baixas taxas de
anticorpos anti- HBs, sendo por isso
classificados como soroconvertidos, ja que
apenas aqueles que apresentaram titulos de
100% sao considerados como imunoprotegidos.

Além disto, a taxa de 21% destes
enfermeiros considerados como nao
imunizados, exige a necessidade da
revacinacao e acompanhamento destes
profissionais que nao desenvolverem niveis de
anticorpos adequados (anti-HBs >10muUl/ml).
Nestes enfermeiros, o0 esquema vacinal
primario deve ser complementado com uma
segunda série de trés doses de vacina contra
hepatite B, ou caso necessario, deve ser
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avaliados para determinar se os mesmos sao
portadores do HBV.%?

A taxa de resposta de anticorpos entre
adolescentes e adultos apos a segunda dose
de vacina atinge 80%, e apos a terceira dose
pode chegar a 95%, entretanto, sao varios
fatores que podem interferir na
soroconversao, tais como: cuidados
inadequados com a vacina na rede de frio,
idade acima de 40 anos, sexo masculino,
tabagismo, obesidade e deficiéncia
imunoldgica diminui a imunogenicidade da
vacina.>"

Estudo sobre viragem sorolégica em
profissionais da area de salde relatou
associacao entre nao tabagismo e maior
porcentagem de soroconversao, enquanto que
estudos com a mesma metodologia
evidenciaram que os fumantes apds a vacina,
tinham resposta imunoldgica
significativamente mais baixa do que os nao
fumantes. Além disto, dois estudos destacam
o cigarro entre os fatores que interferem
negativamente na resposta sorologica a
vacinacdo."

Um estudo identificou ainda, relacao
significativa entre as variaveis idade/sexo,
elencando-as como fatores para uma resposta
imunolégica mais eficaz, no entanto esta
associacao nao foi objeto deste estudo, além
disto, pelo fato de que a grande maioria, dos
participantes serem mulheres este mostrava-
se inviavel.” Mesmo algumas pessoas nao
apresentando niveis protetores de anti-HBs p,
os mesmos devem apresentar memoria
imunoldgica, exigindo que este tema seja
continuamente objeto de estudo, para
permitir maiores inferéncias.

CONCLUSAO

Identificou-se que a resposta imunitaria a
vacina contra hepatite nos enfermeiros
lotados nas duas unidades de terapia intensiva
do Hospital cenario do estudo, indica a
necessidade de revacinacao de parcela
significativa de enfermeiros. Houve
predominio de titulos de anti-HBs maiores ou
iguais a 100 mUl/ml, no entanto, apenas
46,42% mostraram niveis maiores ou iguais a
100 mUI/ml apo6s a vacinacao, e parcela
significativa (19,5%) dos casos esses niveis nao
atingiram 10 mul/ml.

A parcela de enfermeiros que tiveram
algum acidente envolvendo perfuro-cortantes
nas UTI, também foi elevada, e a maioria
destes (74%), possuia ao menos um fator de
risco que guarda relacao com a reducao da
soroprotecao para a vacina anti-HBV.
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Essa realidade sugere a necessidade, de
maiores intervencoes por parte do Nucleo de
Educacao Permanente (NUEP), Comissao
Interna de Prevencao de Acidentes (CIPA),
Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar
(CCIH) e outros, na intencao de informar e
capacitar os profissionais das UTIs sobre a
necessidade do teste de soroconversao.
Frente a estes resultados, espera-se que o
hospital mantenha um programa de prevencao
que privilegie nao s6 a vacinacao contra
Hepatite B, como também o acompanhamento
da resposta vacinal. E necessario que haja a
revacinacao dos enfermeiros identificados
como imunocompetentes por este estudo,
erradicando a possibilidade de infeccao pelo
HBV.
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