Quadro 1 - Recomendagdes para profilaxia de hepatite B apds exposicao ocu-

pacional a material biolégico* (Recomendagdes do PNHV. Estas recomenda-

¢des ampliam as recomendagdes definidas previamente pelo PNI, pois inclui

a necessidade de testagem para conhecimento do status sorolégico dos pro-

fissionais que ja foram vacinados, uma vez que até 10% dos vacinados podem

ndo soroconverter para anti-HBs positivo apds o esquema vacinal completo).

SITUACOES
VACINAL E
SOROLOGICA DO
PROFISSIONAL DE
SAUDE EXPOSTO:

Na&o Vacinado

Com vacinagao
incompleta

HBsAg positivo

IGHAHB + iniciar
vacinagao
IGHAHB +
completar
vacinacao

Previamente vacinado

» Com resposta
vacinal conhecida
e adequada (=
10mUl/ml)

» Sem resposta
vacinal apés a1
série (3 doses)

Sem resposta
vacinal apos 22
série (6 doses)

Resposta vacinal
desconhecida

Nenhuma medida
especifica

IGHAHB +1 dose
da vacina contra
hepatite B ou
IGHAHB (2x)?

IGHAHB (2x)?

Testaro
profissional de
salde:

Se resposta
vacinal adequada:
nenhuma medida
especifica

Se resposta vacinal
inadequada:
IGHAHB +1dose
davacina contra
hepatite

Paciente-fonte:

HBsAg negativo

Iniciar vacinagao

Completar
vacinacao

Nenhuma medida
especifica

Iniciar nova série
de vacina (3 doses)

Nenhuma medida
especifica

Testar o
profissional de
salde:

Se resposta
vacinal adequada:
nenhuma medida
especifica

Se resposta vacinal
inadequada: fazer
nova série de
vacinagao

HBsAg

desconhecido
ou nao testado

Iniciar vacinagao *

Completar
vacinacgao '

Nenhuma medida
especifica

Iniciar nova série
de vacina 3
doses) 2

IGHAHB (2x) 2

Testar o
profissional de
saude:

Se resposta
vacinal adequada:
nenhuma medida
especifica

Se resposta vacinal
inadequada: fazer
nova série de
vacinagao

(*) Profissionais que ja tiveram hepatite B estao imunes a reinfec¢do e ndo necessitam de profilaxia
pos-exposicdo. Tanto a vacina quanto aimunoglobulina devem ser aplicadas dentro do periodo de
7 dias ap6s o acidente, mas, idealmente, nas primeiras 24 horas apds o acidente. Recentemente,
dados provenientes de estudos de transmissdo mae-filho mostram que a vacinagdo contra
hepatite B nas primeiras 12 horas apds o nascimento confere protecio equivalente a obtidacoma

aplicagdo conjunta de vacina e imunoglobulina humana contra hepatite B.

1- Uso associado de imunoglobulina hiperimune estd indicado se o paciente-fonte tiver alto risco
para infecgdo pelo HBV como: usuarios de drogas injetaveis, pacientes em programas de dialise,
contactantes domiciliares e sexuais de portadores de HBsAg positivo, homens que fazem sexo
com homens, heterossexuais com varios parceiros e relagoes sexuais desprotegidas, histéria
prévia de doencas sexualmente transmissiveis, pacientes provenientes de areas geograficas
de alta endemicidade para hepatite B, pacientes provenientes de prisoes e de instituicdes de

atendimento a pacientes com deficiéncia mental.

2. |GHAHB (2x) = 2 doses de imunoglobulina hiperimune para hepatite B com intervalo de 1 més
entre as doses. Esta opgao deve ser indicada para aqueles que ja fizeram 2 séries de 3 doses da
vacina mas nao apresentaram resposta vacina ou apresentem alergia grave a vacina.
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