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_A hepatite E tem como agente causal um virus, denominado virus
da hepatite E (VHE), membro da familia Hepeviridae e cujo genoma
€ constituido por uma cadeia simples de RNA, ndo segmentado.
Este virus infeta mamiferos, incluindo o homem. A sua principal
via de transmissdo é a via fecal-oral, sendo a contaminagéo da
dgua com matéria fecal a forma mais comum de disseminacéo (1:2),

_Clinicamente a hepatite E pode ser assintomatica ou manifestar
sintomas tipicos de infec@o por outros virus hepatotrgpicos, nomeadamente
ictericia, urina escura, anorexia, aumento de volume hepatico,
transaminases elevadas e dor abdominal acompanhada de vomitos,
nauseas e febre.() A infecdo aguda, em jovens e adultos
imunocompetentes, é normalmente autolimitada, com duragéo entre
4 a6 semanas.!!) A taxa de mortalidade é mais elevada em criangas até
aos dois anos e em mulheres gravidas no terceiro trimestre, devido a
faléncia hepatica e complicagdes obstétricas.(!) No contexto de
imunossupressdo, como € o caso dos transplantados, a infecdo
por VHE pode evoluir para a cronicidade ou mesmo para cirrose
hepatica (4).

_O diagndstico laboratorial da infecdo pode ser efetuado através
de métodos diretos, nomeadamente pela pesquisa do RNA viral, no
entanto, a sua detecdo no sangue e fezes s é possivel durante,
respetivamente, quatro e seis semanas, a maioria das quais no periodo
de incubacéo da infecdo. Assim, muitos dos diagndsticos assentam na
pesquisa de marcadores seroldgicos, mais concretamente das
imunoglobulinas classe G (IgG) e M (IgM) especificas. A dindmica destes
marcadores obedece ao padrdo classico da resposta imunitaria, sendo
geralmente possivel a detecéo de IgM quatro semanas apds a infe¢ao,
aquando do aparecimento da sintomatologia, seguida da IgG especifica
detetavel uma a duas semanas depois (1:2).

_A infecdo causada por este virus tem sido considerada como tendo
pouca relevancia clinica e epidemioldgica nos paises desenvolvidos,
onde 0s casos detetados s&o, habitualmente, importados de paises em
desenvolvimento da Asia, Africa e América Central e do Sul, onde a
endemicidade da infecao esté associada com as precérias condi¢des de
saneamento basico.*)

_No entanto, nos ultimos anos tém sido descritos casos isolados
ou pequenos surtos de hepatite E em regides de baixa endemicidade,
como Estados Unidos da América, Europa (ex.: Reino Unido e Franga),
paises desenvolvidos da Asia (ex. Japdo) e Austrdlia, sem
qualquer evidéncia de associago a viagens a paises endémicos (2).

_Nestes casos de infecdo por VHE, aparentemente autdctone, a
transmissao zoondtica parece desempenhar um papel preponderante na
transmissao do virus, quer por consumo de produtos derivados de animais
infetados, quer por exposicdo a fluidos corporais desses animais (2).
Em paises industrializados foi detetado o virus em diferentes animais de
consumo humano, tais como o porco, o veado e o coelho (:2), facto que
alerta para um potencial problema de salde publica.

_Em Portugal, embora tenha sido evidenciada a presenca de anticorpos
para VHE na populagdo (©7) e existam relatos de infegdes agudas (¢),
nao se conhece a incidéncia da hepatite por VHE uma vez que nao é
doenca de declaracéo obrigatdria. Recentemente foi descrita a presenca
de RNA do VHE em fezes de suinos criados na regido norte e centro do
pais, destinados a consumo humano (©).

_Com o objetivo de aumentar o conhecimento referente & infecéo por
VHE no nosso pais, realizou-se uma anélise retrospetiva dos casos
estudados no INSA nos Ultimos doze anos.

_Neste estudo apurou-se que entre janeiro de 2000 e dezembro de
2012 foram recebidos no INSA amostras de soro referentes a 297 casos
com diagndstico de hepatite de etiologia desconhecida, para os quais foi
solicitada a pesquisa de anticorpos especificos para VHE, das classes
IgG e IgM, realizada através de ensaios imunoenzimaticos ELISA.

_Dos casos estudados, essencialmente provenientes da regido Centro
e Sul do pais, 155 (52.2%) correspondiam a individuos do sexo masculino
e 142 (47.8%) a individuos do sexo feminino, e cuja idade média era de
37,0 anos.

_Na ¢ apresentada a casuistica anual de acordo com os padrdes
reacionais possiveis. Os padrdes IgG-/IgM+ e IgG+/IgM+ s@o sugestivos
de infe¢@o aguda ou recente, o padrao IgG+/IgM- é compativel com
infec&o convalescente ou passada e o padréo IgG-/IgM- revela a auséncia
de resposta imunoldgica para o VHE.
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Tabela 1: Distribuic4o dos resultados obtidos na pesquisa de
anticorpos para VHE por ano do caso e padrao reacional
identificado.

1
1
<ou=2006 0 1 2 78 81
"""" 2000 1 3 2 10 16
"""" 2008 4 3 2 w4 23
[ Y S S A
,,,,,,,, o0 428 %
,,,,,,,, o0t 77T ®. e
2012 1 3 5 47 56
Total 12 2 25 237 297

_Na andlise global dos casos estudados constatou-se que foi
detetada a presenca de anticorpos para o VHE em 20,2 % (n=60) das
amostras analisadas, sendo que em 11,8% (n=35) a resposta imunoldgica
detetada era compativel com infecéo aguda ou recente e em 8,4% (n=25)
a presencga isolada de anticorpos 1gG sugeria infe¢do antiga ou
convalescente.

_Estes resultados permitem comprovar a presenca da infecdo por VHE
em Portugal e, pela primeira vez, evidenciar o diagndstico anual de varios
casos de infecdo aguda ou recente no pais. Este facto vem reforcar a
importancia de, em Portugal, se pesquisar 0 envolvimento do VHE
em hepatites cuja causa ndo é conhecida, ja referida por outros
autores (8),

_A auséncia de informagdo epidemioldgica para a maioria dos casos
impossibilitou a sua adequada caracterizagao, facto que reconhecemos
empobrecer a analise efetuada.

Entende-se ser da maior importancia melhorar o conhecimento do padréo
epidemioldgico desta infe¢cdo em Portugal, de modo a permitir a
identificagdo e caracterizacdo de eventuais casos de transmissao autoctone
e a possibilitar intervencdes para prevencdo de futuras infegdes.

_No sentido de aumentar o contributo do INSA para este objetivo,
em alinhamento com a sua miss@o como laboratdrio de referéncia e
as suas atribuicdes para realizacdo de atividades de vigilancia
epidemiolégica laboratorial, estdo a ser implementados, no Departamento
de Doencas Infeciosas, os procedimentos para detecéo e caraterizago
molecular do VHE.
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Distribuicao dos casos em estudo de acordo com
o estadio de infecdo por VHE.
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