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An anlysis of prevalence of hepatitis B vaccination among
students from dental school at Anapolis - FOA/AEE

RESUMO

A infecgdo pelo virus da Hepatite B
€ conhecida como um sério risco
ocupacional para os cirurgides-dentistas,
assim como outros profissionais de
satide que trabalham expostos a sangue
e outros fluidos corpéreos, como a
saliva. Pela falta de experiéncia clinica,
estudantes de Odontologia apresentam
alto risco de contaminacdo durante o
aprendizado clinico através de acidentes
com materiais pérfuro-cortantes. Como
ndo hd um tratamento curativo para a
hepatite B, a doenga deve ser evitada
através de precaugdes universais, como
a vacinagdo. Tal medida é preconizada
como meio eficaz de preven¢do para
profissionais e académicos. Este
trabalho teve como objetivo avaliar,
através de questiondrio, o indice de
vacinagdo contra a Hepatite B entre 292
académicos da Faculdade de
Odontologia de Anépolis, bem como a
importéncia dada pelos académicos a
uma medida de prevencdo universal
obrigatdria a todo profissional de satide.
Dos académicos entrevistados, 76%
foram ou estdo sendo imunizados; 56%
receberam as 3 doses da vacina. No
ultimo ano de curso 100% dos estudantes
que responderam o questiondrio ji
haviam completado o esquema de
vacinag¢do. A administragdo de uma dose
de refor¢o, bem como a monitorizacdo
dos titulos de anticorpos ndo € rotina
entre os académicos.

UNITERMOS

Hepatite B; Vacinag@o; Académicos
de Odontologia.

INTRODUCAO

De acordo com estudos
epidemioldgicos, estima-se que mais de
300 milhdes de pessoas em todo o mundo
(cerca de 5% da populagdo mundial)
estejam infectadas pelo Virus da
Hepatite B (VHB) 3°.

Atualmente tem-se voltado toda
atencdo para os riscos de contrair
infec¢do pelo HIV. No entanto, a
possibilidade de contrair Hepatite B
durante um atendimento odontolégico é
bem maior em relacdo ao HIV. De
acordo com WOLKMANN ' (1990), o
risco de contrair infec¢do pelo VHB
através de um simples acidente com
material pérfuro-cortante varia de 6 a
30 %. O risco de contrair HIV com
acidente semelhante é de apenas 1%.

Estudos mostraram que o risco de
exposi¢do de um clinico geral é 3 a 4
vezes maior, e que para especialistas
cirdrgicos nao imunizados, o risco é
cerca de 6 a 10 vezes maior em relagéo
a populagio geral. PAUL et al. ° (1999);
PAGLIARI e MELO 2 (1997)

O cirurgido—dentista, como
profissional de sadde e parte integrante
de outras equipes multidisciplinares,
deve saber das reais condi¢cdes de
exposicdo de sua equipe e seus pacientes,
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conhecer melhor as formas de contigio
e principalmente a prevengao da doenga.’

A prevengio contra a Hepatite B deve
ser um fator essencial na rotina didria
de todo cirurgido-dentista, através de
medidas de precaug@o universal, tais
como controle de infec¢do e vacinag@o.
ANDERS et al. 2 (2000)

REVISAO DE LITERATURA

Para WOLKMANN ! (1990), os
profissionais da drea de satide estdo
constantemente sob o risco de contrair
Hepatite B, por estarem rotineiramente
expostos a sangue e outros fluidos
corpéreos contaminantes, inclusive a
saliva 2%, De acordo com este mesmo
autor, um tipico consultério
odontolégico que recebe vinte pacientes
por dia encontrard um portador ativo a
cada sete dias.

A hepatite B constitui-se um dos
maiores problemas de satide puiblica no
mundo®. Pode variar desde uma doenca
aguda autolimitada até uma forma mais
grave como a hepatite fulminante. A
infeccdo pelo VHB é geralmente
assintomadtica, mas as seqiielas em longo
prazo podem incluir hepatite cronica
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(ocorréncia em  cerca de 10% das
infec¢Bes),carcinoma hepatocelular”
2810 e cirrose %2,

No Brasil ha uma taxa elevada de
infec¢do pelo VHB na populacéo . Uma
vacina anti-VHB foi desenvolvida em
1981° e é considerada como meio eficaz
na preven¢ido da doenca (taxa de
imunizagdo de 95%) >° '°. A vacina
contra Hepatite B é aplicada em trés
doses intramusculares (0, 1 e 6 meses) ?
. Titulos de anticorpos devem ser
checados 2 a 4 meses ap6s completado
a série de vacinas. Os que ndo
responderem ou que respoderem mal a
vacina devem receber dose de reforco
ou repetir o esquema *°. Recomenda-se
que individuos que continuem em risco
de exposic¢do recebam dose de reforco a
cada 3-5 anos °.

Uma pesquisa realizada por
ALMEIDA et al.! (1991), com
cirurgides-dentistas na cidade de Séo
Paulo, revelou que estes profissionais
nao sao bem informados sobre os meios
de contdgio da hepatite B e sobre as
seqiielas que esta doenca pode causar.
Também foi concluido que menos de
10% dos pesquisados eram vacinados
contra a Hepatite B e que a maioria deles
nao usava o método mais efetivo para
esterilizar os instrumentais, ou seja, a
autoclave, aumentando assim, o risco de
infeccdo cruzada no consultdrio.

Em contrapartida, SCULLY et al. °
(1991), constatou que os estudantes de
Odontologia da Universidade de
Amman, Jordania, estdo bem
informados e preparados para a-pratica
odontoldgica com biosseguranca, sendo
que mais de 50% destes foram ou estdao
sendo imunizados contra o VHB.

PAUL et al.’ (1995), através de uma
analise de 126 profissionais, incluindo
especialistas, clinicos gerais e assistentes
de cirurgides-dentistas, no Hospital
Militar de Riyadh, Arabia Saudita,
conclufram que a conscientizagdo do
dentista a respeito da vacinagéo contra
Hepatite B aumentou significativamente
nos ultimos anos, mas ainda ha alguns
que n3o pretendem ser vacinados. Quase
metade (48,2%) dos individuos que
tiveram os titulos medidos apos as trés
doses, ndo se interessaram em checar o
resultado da soroconversao.

'Em recente pesquisa na Roménia,
analisando o cumprimento das

regulagGes atuais para controle de
infec¢do nos consultérios odontolégicos
publicos e privados, BANCESCU et al.*
(1999), concluiram que as praticas para
controle de infegao nestes consultérios
eram similares. Os resultados também
mostraram que poucos dentistas
manifestaram-se dispostos a vacinarem
contra a hepatite B, mesmo quando a
imunizacao € oferecida gratuitamente.

OZAKI et al. 7 (2000), mostraram
que individuos podem perder alguma
resisténcia ao VHB apds a vacinagdo. A
porcentagem de individuos com
anticorpos positivos para o VHB era de
98,4% no 1" més e 80,3% apds 3 anos.
Consideraram ainda que um dos
principais aspectos na vacinacdo de
grupos de alto risco é a manutengéo de
taxas adequadas de anticorpos contra o
VHB a niveis altos o suficiente para
prevenir infeccio. ANDERS et al.?
(2000), recomendam o tratamento
profildtico com imunoglobulina para
Hepatite B para promover protecdo no
periodo de preocupagdo, no caso de
alguma exposi¢do percutanea ocorrer.

Assim como a Hepatite B, outros
tipos de Hepatite (Hepatite A e Hepatite
C) tém sido relatados como fatores de
risco para cirurgides-dentistas.

ASHKENAZI et al.®* (2001),
analisaram 115 profissionais da area
odontolégica quanto a presenga de
anticorpos do Virus da Hepatite A
(VHA). Os indices encontrados
revelaram que o risco de
soropositividade destes individuos
aumenta de acordo com a quantidade de
tempo dedicado a Odontologia. O VHA
pode ser encontrado na saliva de
pacientes portadores. A principal forma
de transmissdo é o contato de dentistas
com pacientes (principalmente criancas)
com VHA durante periodos
assintomaticos.

Segundo COATES et al. ¢ em 2001,
a Hepatite C apresenta taxa de
transmissao entre 0 e 10%, tendo a via
sangiiinea como principal fonte de
contdgio. O Virus da Hepatite C (VHC)
também pode ser encontrado na saliva.
E bom ressaltar que profissionais de
saide podem se imunizar contrao VHB,
mas ndo contra o VHC.

Como ndo hd tratamento curativo
para a Hepatite B, a énfase deve ser

prevencao.
MATERIAL E METODOS

A metodologia empregada no
presente trabalho foi o levantamento de
dados obtidos através de um questionério
(Apéndice 1) aplicado a 292
académicos, de ambos os sexos, da
Faculdade de Odontologia de Anépolis
— FOA/AEE.

O questiondrio foi aplicado a
académicos do 1°, 2, 4°, 6°, 8 e 10’
periodos e compreendia questdes abertas
e fechadas. Foram avaliadas, entfo, as
seguintes informacdes:

* frequéncia de individuos vacinados

* quantidade de doses recebidas

* periodo que cursava quando tomou
a ultima dose

* freqiiéncia de alunos que receberam
a dose de reforco

* opinido sobre a importincia de
vacinar-se contra a hepatite

RESULTADOS

Os alunos distribufram-se de maneira
praticamente andloga entre os periodos
(Gréfico 1), sendo que, em geral, houve
predominancia do género feminino
(Griafico 2).

Aproximadamente 76% dos alunos
entrevistados ja haviam recebido, pelo
menos, uma das trés doses do esquema
de vacinacdo contra a hepatite B no
momento da entrevista (Grafico 3). A
grande parte dos individuos (93,5%) que
ndo tinham se vacinado pertenciam ao
primeiro ano do curso (Gréfico 4). A
andlise da Tabela 1 permite observar que
dos 49 estudantes do 1° periodo que
responderam o questiondrio, 16 ja
haviam sido vacinados. Destes, 6
(37,5%) receberam a 1" dose, 2 (12,5%)
receberam a 2" dose, 6 (37,5%)
receberam a 3" dose € 3 (6,1%) ndo
souberam responder quantas doses
haviam tomado (Grafico 5). De acordo
com os dados obtidos, pelo Grifico 7
observa-se que 124 académicos (56%)
tomaram as trés doses da vacina. No 10°
periodo, dos 46 alunos que responderam
o questiondrio, 100% tomaram as 3
doses.

99 % dos alunos acreditam que €
importante vacinar-se contra a hepatite
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B (Grafico 5; Grafico 6), porém
somente 56% dos entrevistados tinham
completado o esquema vacinal de trés
doses consecutivas (Grafico 7). 100%
dos alunos do 10° periodo haviam se
vacinado em trés doses (Tabela 1).
Grande parte (84,7%) dos alunos do
10° periodo recebeu a sua dltima dose

Tabela 1

PORCENTAGEM, POR PERIODO, DE QUANTAS DOSES

entre o 2° e o0 3° ano (Grafico 8).

Conforme o Grafico 9, 7% dos
entrevistados receberam dose de reforco,
e esta, foi mais freqiientemente vista
entre os académicos do 1° ano
(Gréficol0).

Grafico 5

PORCENTAGEM POR PERIODO DOS ALUNOS QUE
ACHAM IMPORTANTE VACINAR-SE
CONTRA HEPATITE B
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Grafico 2
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Grafico 4
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Grafico 8

PORCENTAGEM POR PERIODO DOS ALUNOS QUE
RESPONDERAM O QUESTIONARIO

Grafico 9
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DISCUSSAO

PAGLIARI E MELO 8 (1997),
citando GONZALEL, PRHUS e
SAMPSON (1994), relata que a taxa de
acidentes com instrumentos pérfuro-
cortantes entre estudantes € muito alta
no primeiro ano de curso e aumenta
muito nos dois dltimos anos. Desta
forma, sugere-se que a vacinagdo deva
comecar entre os estudantes de
Odontologia que ainda nfo tiveram
contato com pacientes.

PAGLIARI e MELO 8 (1997), em
estudo semelhante ao presente, entre
estudantes de Odontologia da
Universidade Federal do Parani
obtiveram uma taxa de vacinacdo (3’
dose) de 73,6% entre os estudantes do
ultimo ano de curso.

ALMEIDA et al. !, (1991),
examinando 947 dentistas brasileiros,
concluiram que menos de 10% tinham
sido imunizados contra a Hepatite B e
apenas 30% dos que ainda ndo tinham
sido imunizados pretendiam ser
vacinados.

Ao analisar o Gréfico 9, nota-se que
91 % dos entrevistados vacinados nunca
tomaram dose de reforgo. Esses
achados diferem dos resultados de estudo
realizado por PAUL et al. ° em 1999
entre dentistas do Hospital Militar em
Riyadh, Ardbia Saudita, em que apenas
43,8% (menos da metade) dos individuos
ndo mediam seus titulos de anticorpos
ap0ds completada a vacinagdo.

Os dados obtidos na presente
pesquisa Gréfico 9, revelam que 91%
dos académicos nunca tomaram dose de
reforco. OZAKI et al. 7 (2000),
afirmaram que ndo h4 rotina para
monitoriza¢@o dos niveis de anticorpos
em um grupo de risco de 2.158 pessoas
vacinadas. Ao analisar o nivel de
anticorpos positivos para o VHB, os
autores concluiram que a porcentagem
de individuos com anticorpos positivos
erade 98,4% no 1’ més, com queda dos
niveis de anticorpos para 80,3% apés 3
anos. Tal fato afirma a necessidade de
manutencdo de taxas adequadas de
anticorpos contra o VHB a niveis altos
o suficiente para prevenir infecco.

Por fim, a analise dos graficos 5 e 6
permite concluir que a grande maioria
(99%) dos estudantes de Odontologia
tem o conhecimento da importancia da

prevencdo na prética clinica da
Odontologia e que tais medidas devem
ser tomadas antes do contato com
pacientes.

CONCLUSOES

- A Hepatite B é uma doencga evitavel
através de precaucdes universais de
seguranca, como a vacinagao.

- Académicos e profissionais devem
estar atentos aos riscos de acidentes
com materiais pérfuro-cortantes, uma
vez que as conseqiiéncias da
exposi¢do sdo evidentes apenas ao
longo do tempo.

- A maioria (76 %) dos académicos da
Faculdade de Odontologia de
Anépolis foram ou estdo sendo
imunizados contra a Hepatite B.

- Recomenda-se que apés a 3" dose da
vacina, aimunidade seja avaliada pela
medida de titulos de anticorpos,
permitindo a administra¢cdo de uma
dose de reforgo, se necessario.

- A administracdo de uma dose de
reforco, bem como a monitorizagao
dos titulos de anticorpos ndo é rotina
entre os académicos.

- Os académicos entrevistados
mostraram-se conscientes sobre a
importdncia da preveng¢do contra
Hepatite B.

SUMMARY

The Hepatitis B Virus Infection is
known as a serious occupational risk for
dental works, as other health care
workers that are exposed to blood and
other corporeous fluids, as saliva.
Because of the clinical inability, dental
students have a high risk of
contamination during the clinical
apprenticeship through accidents with
cutting materials. Because there isn’t a
curative treatment to the Hepatitis B, the
disease must be avoided through
universal care, as vaccination. These
measures are preconizated as an effect
way of prevention for professionals and
academics. The aim of this investigation
was to evaluate thé index of Hepatitis B
vaccination among 292 dental students
at Anapolis, as well as the importance
given to them to an obligatory measure
of universal prevention for all health care
workers. 56% of interviewed received
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the 3 doses of vaccine. At the last year
100% have already completed the
scheme of vaccination. The
administration of reinforcement dose, as
well as monitorizations of antibody titles
aren’t routine among the academics.
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Qual o seu periodo?

Vocé ja tomou vacina contra Hepatite B?

Se sim, vocé ja tomou quantas doses?

Se vocé ja tomou as trés doses, em qual periodo vocé tomou a ultima dose?

Sabe-se que um ano apés a tomada das trés doses, deve-se tomar uma dose
de reforgo. Vocé ja tomou?

Vocé acha importante vacinar-se contra a Hepatite B? Por que?
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