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Es una infeccion viral que causa v Es una de las causas ¢A QUE RESISTE v Resiste a temperatura de 60 °C en | hora.
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v Contacto directo con personas que
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Es un tipo de hepatitis viral, es
una infeccion hepatica grave
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v 10-90% de los hijos de madres

v
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1BeAg positivo se infectara

1BeAg negativo seran HBsAg positivo

» HEPATITIS AGUDA

» HEPATITIS CRONICA

0-40% de los hijos de madres
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ENVOLTURA v Envoltura lipoproteica externa
v Do corta duracin EXTERNA CARACTERISTICAS . w Contiene antigeno de superfici
= CARACTERISTICAS = v e denomina aguda ) RGENE ) Vs de la CARACTERISTICAS - -
DE LA PATOLOGIA v Dura menos de seis meses. PATOLOGICO hepatitis B (VHB) DEL VIRUS = =
ENVOLTURA v Forma la nucleocapside o nucleo
INERNA ~ — CARACTERISTICAS < (core)
v contiene antigeno core (HBcAg.
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- - Varia. en funcion de Ia
' infectiidad  materna, que se
¥ lransmision CARACTERISTICAS — reflia en la pressnca de
vertical antigeno e de la hepatitis B
(HBeAg) y la carga viral.
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v Transmision ) mavsoe ¢ rosones cuen
horizontal QUE? v Vo fexual
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- ¥ En ninos va de una infeccion - ‘v Artralgias - =
asintomatica a el FHA (1% de v Lesiones cutaneas
' ictericia) ‘ : ﬁgzzee):: v Acrodermatitis papular
~ CARACTERISTICAS = w los niveles de alamina —  CLINICA = ° /o0 ~ COMPLICACIONES — % Sindrome de Gianotti-
aminotransferasa ~ (ALT)  se v Icterica Crosti.
elevan y se detectan HBsAg, v Coluria e hipocolia
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DEFINICION =" — ADQUISICIONY — 12 5 afios < inea <
€ 3¢I5 MESES i v Inferior al 5% en - - o
adults v Exrahepitias — MANIFESTACIONES — 7 | OJartertis nodosa y
inmunocompetente ¥ Glomerulonefritis membranosa
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v Fase de alta replicacion con valores normales de ALT
FASE DE : v Actividad necroinflamatoria leve
INMUNOTOLERANCIA CARACTERISTICAS v Progresion lenta o nula de la fibrosis.
v Fase es tipica y mas prolongada en nifios con infeccion.
< CACE DF v Presencia de HBeAg con valores de ALT elevados.
, : ¥ Descenso de ADN-VHB.
INMUNOELIMINACION CARACTERISTICAS v Fase manifestada en adultos infectados.
Su duracion varia de semanas a aiios.
FASES DE Y
ASES < INFECCION ACTIVA <
FASE DE BAJA : v HBeAg negativo con presencia de anti-HBe
REPLICACION CARACTERISTICAS v Un 1-3% de casos por afio puede negativizar el HBsAg.
v HBeAg negativo y anti-HBe positivo
REACTIVACION CARACTERISTICAS v Aumento de ALT
v Elevaaon del ADN-VHB
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/ / e [regaive_| sucepi v Revisiones cada tres meses durante al
wores g | PX CON HBeAg POSITIVO menos un afio
otiiBe | Fostne Y ELEVACION DE ALT CLLOMENDACIONES v Valorar evolutivamente la necesidad de
, | INTERPRETACION DEL e tratamiento
DIAGNOSTICO << MARCADOR SEROLOGICO —~{ MARCADOR SEROLOGICO < M | ™" ~{ SEGUIMIENTO <<
DE HEPATITIS B T - o _
s [t o v Medirse cada 4 meses durante el ler ano
ST para descartar hepatitis cronica
e PX CON HBeAg NEGATIVO — RECOMENDACIONES —< v H portador inactvo se debe reaza
o - o 2 i et o s o o o o control cada 6 meses
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ACTIVA  — % Vacuna.
Edad de ndicacion | Dosi Duracion del tratamiento | < -
Interferon-0-20 2130 I6mi||0nesU|/m{5c,3vecE5porsemana B meses INMUNIZACION /V Inmunoglobulina
~ Peginterferon-0-22 > 24§ 1801ig/173 ¢ porsemana Lai0 PASIVA especifica frente a la
Entecavir 2 2ai0s 0015mg/ke/dia, ora > 1aig ' _ hepatitis B (IGHE),
> TRATAMIENTO < - s | < PREVENCION ~ —
|— Max:05mgd v Prictica de sexo seguro
— Tenofovir diopronfumareto > 2aiios mg/hg/da, ol )L — v No compartir jeringas
Mix 300mgdia RECOMENDACIONES v Control en el manejo de' .Ia sangre,  otros
o Toiraefenamida 20afs S mgldaon ) Laio hemoderivados y el cribado serologico de gestantes.
-y v Los portadores del VHB deben recibir la vacuna de
- - - - _ hepatitis A
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— 1 v Administrar 1.a dosis de vacuna HB + IGHB im
- (05 ml) en diferente lugar anatémico (vasto
G .
— A HIJO DE MADRE externo contralateral) en las primeras 12 horas
PORTADORA  DEL < de vida.
VHB (HBSAG v Completar pauta vacunal (cuatro dosis: 0, 2, 4 y
POSITIVO 1 meses).
¥ Determinar HBsAg y anti-HBs a los |-2 meses de
, la 4.2 dosis (12-13 meses de vida
RIESGO DE TRANSMISION < _ ( )
VERTICAL DEL VHB - B |
¥ Administrar |.a dosis de vacuna HB en las
pnimeras |2 horas de vida y determinacion
A HLO DE MADRE urgente de serologia materna (HBsAg).
CON  SEROLOGIA i serolog] o (HBe .
VHR —_ w §i serologia materna positiva (HBsAg positivo) o
DESCONOCIDA desconocida -
v Control serologico posvacunal y seguimiento igual

\ \ que en hijos de madre HBsAg positivo.
- N



BIBLIOGRAFIA

14 hepatitis viricas.pdf (aeped.es)



https://www.aeped.es/sites/default/files/documentos/14_hepatitis_viricas.pdf

