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INTREBARI SI RASPUNSURI PRIVIND INFECTIA VIRALA B
- Parteal -

Hepatita B reprezinta o afectiune a ficatului, fiind una dintre cele mai
intalnite probleme de sanatate la nivel mondial. Desi in prezent nu exista tratament
care sa vindece persoanele care sufera de hepatita B, aceasta boala poate fi tinuta
sub control cu ajutorul medicamentelor si prin mentinerea unui stil de viata sanatos.

Cum se transmite VHB?

VHB se transmite prin activitati care implica contact percutanat (adica,
punctie prin piele) sau mucoase cu sange infectios sau fluide corporale (de exemplu,
sperma si saliva), inclusiv

e sex cu un partener care are infectie cu VHB;

o consumul de droguri injectabile care implica impartasirea acelor, seringilor
sau echipamentului de preparare a medicamentelor;

« nasterea unei persoane care are infectie cu VHB;

o contact cu sange de la sau rani deschise la o persoana care are infectie cu

VHB;

« expunerea la intepaturi de ace sau instrumente ascutite; si

« impartasirea anumitor articole cu o persoana care are infectie cu VHB care
poate rupe pielea sau membranele mucoase (de exemplu, aparate de ras,
periute de dinti si echipamente de monitorizare a glucozei), ceea ce poate
duce la expunerea la sange.

Cat timp supravietuieste VHB in afara corpului?
VHB poate supravietui in afara corpului si ramane infectios timp de cel putin
7 zile.
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Cine este expus riscului de infectare cu VHB?
Urmatoarele populatii au un risc crescut de a se infecta cu VHB:

 Sugari nascuti din persoane cu infectie cu VHB

« Partenerii sexuali ai persoanelor cu infectie cu VHB

 Barbatii care fac sex cu barbati

« Persoanele care se injecteaza cu droguri

« Contacte casnice sau parteneri sexuali ai persoanelor cunoscute cu infectie
cronica cu VHB

o Lucratorii din domeniul sanatatii si al sigurantei publice sunt expusi riscului
de expunere profesionala la sange sau fluide corporale contaminate cu sange

o Pacienti in hemodializa

Cine ar trebui sa fie testat pentru HBV?
Se recomanda ca urmatoarele persoane sa fie testate pentru infectia cu VHB:

o Persoane nascute in tari cu prevalenta infectiei VHB > 2%

o Persoanele care nu au fost vaccinate ca sugari ai caror parinti s-au nascut in
regiuni cu rate ridicate de infectie cu VHB (prevalenta AgHBs >8%)

o Barbatii care fac sex cu barbati

« Persoanele care se injecteaza cu droguri

e Persoanele cu HIV

« Contactele casnice si sexuale ale persoanelor cu infectie VHB

» Persoanele care necesita terapie imunosupresoare

o Persoanele cu boala renala in stadiu terminal (inclusiv pacientii aflati in
hemodializa)

« Donatori de sange si tesuturi

e Persoanele cu niveluri crescute de alanina aminotransferazei (> 19 Ul/L
pentru femei si > 30 UI/L pentru barbati)

o Persoanele insarcinate (se recomanda doar antigenul de suprafata al hepatitei
B [AgHBs])

« Sugari nascuti din persoane cu infectie cu VHB (se recomanda numai AgHBs si
anticorpi impotriva antigenului de suprafata al hepatitei B [anti-HBs])
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Sunt calatorii internationali expusi riscului de infectie cu VHB?

Riscul de infectie cu VHB la calatorii internationali este in general scazut, cu
exceptia anumitor calatorii in regiuni in care prevalenta infectiei cronice cu VHB
este ridicata sau intermediara (adica, prevalenta AgHBs >2%). Vaccinarea impotriva
hepatitei B ar trebui sa fie administrata persoanelor nevaccinate care calatoresc in
acele tari.

Care sunt semnele si simptomele infectiei cu VHB?

Nu toate persoanele cu infectie acuta cu VHB au simptome. Prezenta
semnelor si simptomelor variaza in functie de varsta. Majoritatea copiilor cu varsta
<5 ani si adultii imunosupresivi nou infectati sunt in general asimptomatici, in timp
ce 30%-50% dintre persoanele cu varsta >5 ani prezinta semne si simptome. Atunci
cand sunt prezente, semnele si simptomele infectiilor acute cu VHB pot include:

» febra

» oboseala

« pierderea poftei de mancare
o greata

o varsaturi

e durere abdominala

 urina inchisa la culoare

e scaun de culoarea argilei

e dureri articulare

o icter

Majoritatea persoanelor cu infectie cronica cu VHB sunt asimptomatice si nu
au nicio dovada de boala sau leziune hepatica. Cu toate acestea, unii oameni
dezvolta hepatita cronica, ciroza sau carcinom hepatocelular.

Care este perioada de incubatie pentru hepatita B?
Daca apar simptome, acestea incep in medie la 90 de zile (interval: 60-150
de zile) dupa expunerea la VHB.

Cand apar simptomele hepatitei acute B, cat dureaza acestea de obicei?
Simptomele dureaza de obicei cateva saptamani, dar pot persista pana la 6
luni.
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Cat de grava este infectia acuta cu VHB?

Infectia acuta variaza de la boala asimptomatica sau usoara pana la hepatita
fulminanta, desi aceasta din urma apare foarte rar. Boala este mai severa in randul
adultilor cu varsta > 60 de ani.

Cat de grava este infectia cronica cu VHB?

Aproximativ 25% dintre persoanele care se infecteaza cronic in timpul
copilariei si 15% dintre cei care se infecteaza cronic dupa copilarie mor prematur

din cauza cirozei sau a cancerului hepatic, iar majoritatea raman asimptomatice
pana la debutul cirozei sau a bolii hepatice in stadiu terminal.

Cat de probabil este ca infectia cu VHB sa devina cronica?

Riscul de infectie cronica variaza in functie de varsta la momentul infectarii

si este cel mai mare in randul copiilor mici. Aproximativ 90% dintre sugari si 25%-
50% dintre copiii cu varsta cuprinsa intre 1-5 ani vor ramane infectati cronic cu

VHB. Prin contrast, aproximativ 95% dintre adulti se recupereaza complet de infectia
cu VHB si nu se infecteaza cronic.

Ce teste sunt folosite pentru a identifica pacientii cu hepatita B?

Sunt necesare trei teste serologice diferite (antigenul de suprafata al
hepatitei B [HBsAg], anticorpul de suprafata al hepatitei B [anti-HBs] si anticorpul
central total al hepatitei B [anti-HBc]) pentru a determina daca un pacient

» are infectie acuta sau cronica cu VHB si are nevoie de consiliere post-test;

este imun la VHB ca urmare a unei infectii sau vaccinari anterioare sau
este susceptibil la infectie si are nevoie de vaccinare.

Cat timp dupa expunerea la VHB poate fi detectat AgHBs in sangele unui
pacient infectat?

AgHBs va fi detectat in sangele unei persoane infectate in medie la 4
saptamani (interval: 1-9 saptamani) dupa expunerea la virus. Aproximativ jumatate
dintre pacienti nu vor mai fi infectiosi la 7 saptamani de la debutul simptomelor, iar
toti pacientii care nu raman infectati cronic vor fi HBsAg negativ la 15 saptamani de
la debutul simptomelor.
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Cum se trateaza infectia cu VHB?

Persoanele cu infectie acuta primesc tratament de sustinere in functie de
simptomele lor. Pentru persoanele cu infectie cronica sunt disponibile mai multe
medicamente antivirale; acesti pacienti necesita o monitorizare regulata pentru a
preveni aparitia cirozei hepatice si/sau carcinomul hepatocelular.

Ce este reactivarea VHB?

Reactivarea VHB este reaparitia sau cresterea brusca a ADN-ului VHB la un
pacient cu hepatita B cronica inactiva. Este adesea insotita de o intensificare a
activitatii bolii cu cresterea enzimelor hepatice cu sau fara simptome. Reactivarea
VHB poate fi severa, ducand la moarte.

Cine are cel mai mare risc de reactivare a VHB?

pentru anti-HBc, cat si pentru anti-HBs. Altii expusi riscului includ pacienti
« supusi chimioterapiei pentru cancer;

Pacientii care sunt testati pozitiv atat pentru anti-HBc, cat si pentru HBsAg
luand terapie imunosupresoare, inclusiv

prezinta un risc substantial mai mare de reactivare decat cei care sunt pozitivi atat

o Rituximab si alte medicamente care vizeaza limfocitele,
o steroizi in doze mari si
o agenti anti-TNF;

cu infectie HIV care au intrerupt terapia cu medicamente antiretrovirale care
au si activitate impotriva VHB;
[ ]

supusi unui transplant de organ solid sau de maduva osoasa si
pacientii tratati pentru coinfectie cu VHC.

Pacientii care urmeaza tratament pentru VHC prezinta risc de reactivare
a VHB?

Din cauza rapoartelor recente de reactivare a VHB la pacientii coinfectati cu
VHC care primesc terapie antivirala cu actiune directa (DAA) pentru infectia cu VHC,
toti pacientii care initiaza terapia cu antivirale directe trebuie testati pentru
infectia VHB cu HBsAg, anti-HBs si anti-HBc. Persoanele testate pozitiv pentru HBsAg
si/sau anti-HBc trebuie monitorizate in timp ce primesc tratament pentru VHC.
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Ce este suprainfectia cu VHB/virusul hepatitei D (HDV)?

Suprainfectia apare atunci cand persoanele cu infectie cronica activa cu VHB
sunt infectate ulterior cu HDV. Suprainfectia exacerbeaza simptomele infectiei
cronice cu VHB si poate duce la insuficienta hepatica acuta.

Acest material a fost realizat in cadrul proiectului ”Program regional de
prevenire, depistare precoce (screening), diagnostic si directionare catre tratament
al pacientilor cu boli hepatice cronice secundare infectiilor virale cu virusuri
hepatice B/D si C din regiunile Nord-est si Sud-est - LIVE(RO)2 - EST”
POCU/755/4/9/136209, Cod SMIS: 136209 implementat de Universitatea de Medicina
si Farmacie ”Grigore T. Popa” din lasi in calitate de beneficiar, proiect cofinantat
din Fondul Social European prin Programul Operational Capital Uman 2014-2020.

Communication Specialist - Prof. univ. dr. Carol Stanciu

Expert monitorizare actiuni informare/educare regiunea SE - Asist. univ. dr. Laura
Huiban

Expert monitorizare actiuni informare/educare regiunea NE - Ivona Burduja

Universitatea de Medicina si Farmacie ,,Grigore T. Popa” din lasi
Str. Universitatii nr. 16, 700115, lasi, Romania

www.umfiasi.ro

Manager proiect,

Prof. Dr. Anca Victorita TRIFAN

Email: proiecte.europene@umfiasi.ro
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