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“Nao existe nada mais fatal para o pensamento
que o ensino das respostas certas. Para isso
existem as escolas: ndo para ensinar as respostas,
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permitem mandar sobre a terra firme. Mas
somente as perguntas nos permitem entrar pelo
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(Rubem Alves)
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RESUMO
O portador de doenca renal cronica em dialise torna-se mais predisposto a infecgdes na maior
parte dos casos, da mesma maneira que a infec¢ao pelo virus da Hepatite B (HBV), devido a
exposi¢do parenteral frequente. A prevencgao da infec¢do pelo HBV por meio da vacinagao
provou ser a medida mais eficaz para reduzir as complicagdes. Deste modo, este estudo
objetiva mapear os fatores que influenciam na resposta vacinal contra Hepatite B no paciente
adulto jovem em tratamento hemodialitico. Trata-se de uma revisao integrativa. A pergunta de
pesquisa foi elaborada com base na estratégia Population, Concept, Context (PCC). Sendo: P—
adulto jovem; C — resposta vacinal contra a hepatite B; C — tratamento hemodialitico. A
validagdo da estratégia de busca foi definida com descritores e palavras-chaves conforme os
DeCS/MeSH e para a combinagdo dos mesmos utilizou-se operadores booleanos (OR) e
(AND). A pesquisa foi realizada nas seguintes bases de dados: Catalogo De Tese E
Dissertagcdes (CAPES), MEDLINE, WEB OF SCIENCE e SCOPUS. Os critérios de
elegibilidade utilizados foram estudos publicados nos ultimos 10 anos nos idiomas inglés,
espanhol e portugués e disponiveis na integra. Dezesseis estudos foram incluidos nesta
revisdo. Os fatores que influenciam na reposta vacinal contra hepatite B identificados nesse
estudo foram: o estado nutricional; uso da vitamina D; sexo; hemoglobina; ureia sérica;
dialise pelo turno matutino; duracdo do sono; positividade do anti-HCV; vacina com
adjuvante; esquemas refor¢ados da vacina via intradérmica em dose baixa com alta frequéncia
e dose alta com baixa frequéncia; Diabetes Mellitus; grupo étnico caucasoide; pacientes com
fistula arteriovenosa (FAV); frequéncia de dialise mais alta; Indice de Massa Corporal;
tabagismo; ingestdo persistente de alcool; presenga de Insuficiéncia Cardiaca Congestiva;
cancer que nao seja de pele e a presenga de doenca concomitante. Portanto, os estudos
apontaram os fatores que influenciam no desenvolvimento de anticorpos contra o Virus da

Hepatite B.

Palavras-chave: Adulto jovem; Hemodidlise; Vacina contra Hepatite B; Fatores

influenciadores.



ABSTRACT

Patients with chronic kidney disease on dialysis become more predisposed to infections in
most cases, in the same way as Hepatitis B virus (HBV) infection, due to frequent parenteral
exposure. Preventing HBV infection through vaccination has proven to be the most effective
measure to reduce complications. Therefore, this study aims to map the factors that influence
the response to vaccination against Hepatitis B in young adult patients undergoing
hemodialysis. This is an integrative review study. The research question was developed based
on the Population, Concept, Context (PCC) strategy. Where: P — young adult; C — vaccination
response against hepatitis B; C — hemodialysis treatment. The validation of the search strategy
was defined with descriptors and keywords according to DeCS/MeSH and to combine them,
Boolean operators (OR) and (AND) were used. The search was carried out in the following
databases: Thesis Catalog And Dissertations (CAPES), MEDLINE, WEB OF SCIENCE and
SCOPUS. The eligibility criteria used were studies published in the last 10 years in English,
Spanish and Portuguese and available in full. Sixteen studies were included in this review.
The factors that influence the vaccine response against hepatitis B identified in this study
were: nutritional status; use of vitamin D; sex; hemoglobin; serum urea; dialysis in the
morning shift; sleep duration; anti-HCV positivity; adjuvanted vaccine; reinforced intradermal
vaccine regimens in low dose with high frequency and high dose with low frequency;
Diabetes Mellitus; Caucasoid ethnic group; patients with arteriovenous fistula (AVF); higher
dialysis frequency; Body mass index; smoking; persistent alcohol intake; presence of
Congestive Heart Failure; non-skin cancer and the presence of concomitant disease.
Therefore, studies have highlighted the factors that influence the development of antibodies
against the Hepatitis B Virus.

Key Word: Young adult; Hemodialysis; Hepatitis B vaccine; Influencing factors.
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1 INTRODUCAO

A motivagdo para a pesquisa partiu da experiéncia obtida durante a participagdo numa
pesquisa de mestrado, a qual possibilitou um treinamento teérico-pratico realizado no Centro
de Referéncia de Imunobiolédgicos Especiais (CRIE) do Estado de Alagoas. Este ¢ um servigo
responsavel pela realizagdo da vacinagdo de pacientes renais cronicos contra Hepatite B e
também participacdo na vacinagdo, extramuros, contra Hepatite B em clinicas de hemodialise
de Macei6 com pacientes com idade menor ou igual a 40 anos.

Diante disso, ao avaliar o desenvolvimento de titulos protetores contra hepatite B
desses pacientes, foi possivel perceber uma soroconversio mais baixa. Observando que
existem fatores que podem influenciar no desenvolvimento de resposta vacinal nesta
populagdo.

De acordo com o censo desenvolvido pela Sociedade Brasileira de Nefrologia (SBN),
no ano de 2013 havia 50.961 pessoas cadastradas em terapia renal substitutiva no Brasil,
compreendidos majoritariamente na faixa etaria dos 19 a 64 anos, equivalente a 31.901
individuos (Viegas; Muniz; Schwartz et al., 2017).

A Hemodialise (HD) representa a filtracdo dos liquidos extracorporais do sangue
efetuado por uma maquina nomeada dialisador, que representa as func¢des renais. Para o inicio
do tratamento, necessita-se, cirurgicamente, de uma Fistula Arteriovenosa (FAV) ou a
colocacao de um cateter na veia, para ter acesso a circulagdo do paciente. No decorrer da
hemodialise, parte do sangue do corpo do paciente ¢ retirado pela fistula ou cateter especifico,
sendo dirigido através da linha arterial do dialisador, em que ¢ filtrado, regressando ao
paciente pela linha venosa (Neto; Da Silva; Neves, 2021).

As mudancas no estilo de vida acarretadas pela insuficiéncia renal cronica (IRC) e
pelo tratamento dialitico provocam limitagdes fisicas, sexuais, psicologicas, familiares e
sociais, que podem afetar a qualidade de vida. Expressam sentimentos negativos, como medo
do prognostico, da incapacidade, da dependéncia econdmica e da alteracao da autoimagem
(Da Silva; Rodrigues et al., 2020).

Comumente, a hemodialise ¢ realizada em sessdoes com tempo médio de trés a quatro
horas, trés vezes por semana. Existem modificagdes no tempo e na frequéncia dessas sessoes,
que variam em virtude do seu estado clinico (Neto; Da Silva; Neves, 2021). A HD para
sustentar a vida de pacientes com Doenca Renal Cronica (DRC) requer acesso ao

compartimento de sangue dos pacientes por periodos prolongados de tempo. Como resultado,
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ha um risco aumentado de transmissdo (direta ou indireta) do virus Hepatite B (VHB) em um
centro de HD onde muitos pacientes sdo tratados (Han et al., 2021).

O portador de doenca renal cronica em dialise torna-se mais predisposto a infecgdes na
maior parte dos casos, da mesma maneira que a infeccdo pelo virus da hepatite B (HBV),
devido a exposicdo parenteral frequente, seja por constante transfusdes de sangue ou
hemoderivados, além da chance de transmissdo nosocomial por erros de biosseguranca nas
unidades de hemodialise (Neto; Da Silva; Neves, 2021).

A prevengao da infec¢cdo pelo HBV por meio da vacinagdo provou ser a medida mais
eficaz para reduzir as complicagdes, diminuindo o reservatorio de pessoas com infec¢des
cronicas pelo HBV e eliminando a transmissdo do HBV. O risco de desenvolver uma infec¢ao
cronica ¢ maior para bebés infectados no nascimento ou antes dos seis meses de idade. A
vacina da HB ¢, portanto, administrada no nascimento, a fim de prevenir a infec¢ao cronica
adquirida no periodo perinatal e a transmissdo do virus HB na primeira infancia (Alvarez et
al., 2017).

A vacinagao contra HB também ¢ recomendada para adultos em grupos de alto risco,
incluindo profissionais de saude, profissionais do sexo, homens que fazem sexo com homens,
pessoas transgénero, presidiarios, usuarios de drogas injetaveis, populagdo indigena, pacientes
em hemodialise/transplante, pessoas que vivem com HIV, contatos domiciliares e mulheres
gravidas em risco (Alvarez et al., 2017).

O esquema de administragdo da vacinagdo da Hepatite B corresponde, de maneira
geral, a trés doses, com intervalo de 30 dias entre a primeira e a segunda dose e seis meses
entre a primeira e a terceira dose (0, 1 e 6). O volume da vacina hepatite B (recombinante)
monovalente a ser administrado ¢ de 0,5 mL até os 19 anos de idade e 1 mL a partir dos 20
anos. Situagdes individuais especificas podem exigir a ado¢do de esquema e dosagem
diferenciados (Brasil, 2016).

Em grupos de risco (renais cronicos, politransfundidos, hemofilicos, entre outros)
ocorre uma menor producdo de anticorpos, condicdo que os faz necessitar do dobro do
volume da dose da vacina hepatite B (recombinante) monovalente, ou seja: 1,0 mL para
criangas e adolescentes até 19 anos e 2,0 mL para adultos a partir dos 20 anos (Brasil, 2016).

A vacinagdo contra hepatite tem uma taxa de resposta de 95% a 100% na populagdo
em geral em comparagcdo com taxas de resposta mais baixas relatadas em pacientes em HD
variando de 55% a 88% (Kufta et al.,, 2019). A doenga renal cronica induz disfuncdo

imunoldgica, aumenta a suscetibilidade a infecgdes e diminui a resposta a vacinas. Os
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pacientes devem ser vacinados contra o VHB antes do inicio da dialise para obter niveis mais
elevados de anticorpos anti-HBs (Guimaraes; Facincani; Santos, 2017).

A vacinacao contra o VHB ¢, portanto, recomendada para pacientes em HD nao
protegidos. No entanto, foi bem documentado que a populagdo com DRC exibe niveis mais
baixos de imunidade inata e adaptativa como resultado de disfuncdo renal (Han et al., 2021).
Nesse contexto, pacientes submetidos a tratamento dialitico compdem um grupo de risco para
infeccdo pelo HBV e diversas condigdes favorecem para esta realidade (Neto; Da Silva;
Neves, 2021).

Escolhas de estilo de vida como tabagismo, consumo de alcool, comportamento
sexual, alimentacdo inadequada, sedentarismo e predisposi¢cdo genética contribuem para o
desenvolvimento de doengas em qualquer faixa etaria. Assim, o adulto jovem pode vivenciar
esse processo de adoecimento de modo mais traumatico, em uma fase em que normalmente
buscaria a valorizacdo pessoal de suas habilidades e capacidades (Viegas et al., 2016).

Neste grupo etdrio, em que a sensacdo de invulnerabilidade e imortalidade ¢
carateristico deste periodo da vida, ha uma maior probabilidade de ter comportamentos de
risco que aumenta o risco de infe¢do, tais como as relagcdes sexuais desprotegidas, ou o uso
abusivo de alcool, em que aumenta o risco de envolvimento em outros comportamentos de
risco, como o uso de drogas injetaveis e a partilha de seringas e agulhas (Tavares, 2014).

Nesse contexto, as hepatites virais se configuram como uma doenca que pode ser
transmitida mediante esse comportamento de risco e se constitui um importante problema de
saude publica no Brasil e também no mundo, onde h4 cerca de 260 milhdes de pessoas
infectadas cronicamente (Villar; Fraga; Mendonga et al., 2022).

A maioria das infec¢des ocorre durante a adolescéncia e em adultos jovens sendo as
principais complicacdes da infeccao pelo HBV a cirrose e o carcinoma hepatocelular (risco
estimado cem vezes maior entre os portadores do HBV, em comparagdo com os nao
portadores do virus), mas podem cursar como hepatite aguda e também evoluir como infec¢ao
inaparente (portador) ou como hepatite cronica (Carvalho; Pimentel, 2013).

Nessa perspectiva, o presente estudo tem como questdo norteadora: Quais evidéncias
cientificas sobre os fatores que influenciam na resposta vacinal contra Hepatite B no adulto
jovem em tratamento hemodialitico? Deste modo, objetiva-se mapear os fatores que
influenciam na resposta vacinal contra Hepatite B no adulto jovem em tratamento
hemodialitico.

Busca-se apresentar como relevancia social melhorias no processo de vacinagdo do

paciente hemodialitico contra o virus da Hepatite B com a implanta¢do de estratégia para



15

melhoria na resposta vacinal nessa populacdo, bem como a relevancia cientifica de conhecer
fatores que influenciam no desenvolvimento de imunidade contra o virus da Hepatite B em

pacientes hemodialiticos.

2 METODOLOGIA

2.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo de revisao integrativa, apoiado no material proposto por Lima et
al. (2021) em virtude da sua capacidade de sintese de resultados sobre um determinado
tema ou questdo de maneira clara e simples. As revisdes integrativas permitem as mais
amplas abordagens metodologicas referente as revisdes, permitindo a inclusdo de estudos
experimentais € nao-experimentais para uma compreensdao completa do fendmeno analisado.
Combina também dados da literatura tedrica e empirica, além de incorporar um vasto leque de
propositos: definicdo de conceitos, revisdo de teorias e evidéncias, e andlise de problemas

metodoldgicos de um tdpico particular (Souza et al.,2010).

2.2 Protocolo da Revisao

Para fins de pesquisa, utilizou-se as etapas direcionadas por Souza et al. (2010) para
realizacdo de uma revisdo integrativa, orientado em 6 fases: 1) Elaboragdo da pergunta
norteadora; 2) Busca ou amostragem na literatura; 3) Coleta de dados; 4) Analise critica dos
estudos incluidos; 5) Discussao dos resultados; 6) Apresentacao da revisao integrativa.

A pergunta de pesquisa foi elaborada com base na estratégia para uma revisdo
integrativa: Population, Concept, Context (PCC) (Lima et al., 2021). Foram definidos: P—
adulto jovem; C — resposta vacinal contra a hepatite B; C — tratamento hemodialitico. Com
isso, foi estabelecida a pergunta norteadora: Quais evidéncias cientificas sobre os fatores que
influenciam na resposta vacinal contra Hepatite B no adulto jovem em tratamento
hemodialitico?

Os critérios de elegibilidade concernem estudos que corresponderam aos objetivos
propostos pela estratégia de busca, bem como estudos publicados nos ultimos 10 anos nos
idiomas inglés, espanhol e portugués, que estejam disponiveis na integra por meio de acesso
institucional da Universidade Federal de Alagoas e, para exclusdo, estudos reflexivos,
resenhas, editoriais, resumos em anais de eventos. Artigos duplicados foram considerados

ape€nas uma vezZ.



2.3 Selecao de estudos
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A coleta de dados iniciou com a validacdo da estratégia de busca, definida com

descritores e palavras-chaves conforme os DeCS/MeSH e para a combinagdao dos mesmos

utilizou-se operadores booleanos (OR) e (AND) formando os cruzamentos para busca

conforme as especificidades das bases de dados utilizadas (Quadro 1).

Quadro 1 - Estratégia de busca. Macei6, AL, Brasil, 2023.

ESTRATEGIA ESTUDO DeCS MeSH
PACIENTE Adulto Jovem “Adulto Jovem” OR “Young Adult” OR “Adult,
“Adultos Jovens” OR Young” OR; “Adults,
“Jovem Adulto” Young” OR “Young
Adults”
CONCEITO Resposta vacinal contra “Vacinas contra Hepatite B | “Hepatitis B Vaccines” OR
hepatite B OR “Antigeno da Hepatite | “Hepatitis B Vaccine” OR
B OR “Antigens, Hepatitis B”
HBAg”; OR
“B Antigens, Hepatitis”
OR HBAg OR
“Hepatitis B Antigen”
CONTEXTO Tratamento Hemodialitico | Hemodialise OR “Didlise Hemodyalisis OR Renal

Renal” OR “Dialise
Extracorporea” OR
“Insuficiéncia renal
cronica” OR “Doencga
Renal Cronica” OR
Nefropatia Cronica OR
“Insuficiéncia Cronica
Renal” OR “Faléncia
Renal Cronica” OR
“Faléncia Cronica Renal”

Dialysis OR “Dialyses,
Extracorporeal” OR
“Renal Insufficiency,

Chronic” OR ”Disease,
Chronic Renal” OR

“Chronic Renal
Insufficiencies” OR

“Kidney Insufficiencies,

Chronic” OR “Kidney

Failure, Chronic”’; OR

“Chronic Kidney Failure”
OR “Renal Failure,
Chronic”

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

A pesquisa foi realizada nas seguintes bases de dados: Catidlogo De Tese E

Disserta¢des (CAPES), MEDLINE, WEB OF SCIENCE e SCOPUS, sendo descrito de forma

detalhada no Quadro 2 a seguir.

Quadro 2 - Amostra de artigos de acordo com as bases de dados. Maceid, AL, Brasil, 2023.

Base Estratégia (DeCS/MeSH) Identifica | Elegibilidade Inclusao
cdo
Catalogo De “Adulto jovem” AND “Vacinas contra 128 3 3
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Tese E
Dissertacdes
(CAPES)

Hepatite B” AND “Hemodialise”

Critério Tempo:
125

Leitura dos
titulos e acesso
disponivel na
integra:

1

MEDLINE

(“Adulto Jovem” OR “Adultos Jovens” OR
“Jovem Adulto” OR “Young Adult” OR
“Adult, Young” OR; “Adults, Young” OR
“Young Adults”’) AND (“Vacinas contra
Hepatite B OR “Antigeno da Hepatite B OR
HBAg OR “Hepatitis B Vaccines” OR
“Hepatitis B Vaccine” OR “Antigens,
Hepatitis B” OR
“B Antigens, hepatitis” OR HBAg OR
“Hepatitis B Antigen”) AND (“Hemodialise”
OR “Dialise Renal” OR “Dialise
Extracorporea” OR “Insuficiéncia renal
cronica” OR “Doenc¢a Renal Cronica” OR
Nefropatia Cronica OR “Insuficiéncia
Cronica Renal” OR “Faléncia Renal
Cronica” OR “Faléncia Cronica Renal” OR
Hemodyalisis OR Renal Dialysis OR
“Dialyses, Extracorporeal” OR “Renal
Insufficiency, Chronic” OR “Disease,
Chronic Renal” OR “Chronic Renal
Insufficiencies” OR “Kidney Insufficiencies,
Chronic” OR “Kidney Failure, Chronic”; OR
“Chronic Kidney Failure” OR “Renal
Failure, Chronic”)

281.858

60.896

Critério Tempo:
220.962

60.896
Leitura dos
titulos e acesso
disponivel na
integra:
19

WEB OF
SCIENCE

(“Adulto Jovem” OR “Adultos Jovens” OR
“Jovem Adulto” OR “Young Adult” OR
“Adult, Young” OR; “Adults, Young” OR
“Young Adults”) AND (“Vacinas contra
Hepatite B OR “Antigeno da Hepatite B OR
HBAg OR “Hepatitis B Vaccines” OR
“Hepatitis B Vaccine” OR “Antigens,
Hepatitis B” OR
“B Antigens, hepatitis” OR HBAg OR
“Hepatitis B Antigen””) AND (“Hemodialise
OR “Dialise Renal” OR “Dialise
Extracorporea” OR “Insuficiéncia renal
cronica” OR “Doenca Renal Cronica” OR
Nefropatia Cronica OR “Insuficiéncia
Cronica Renal” OR “Faléncia Renal
Cronica” OR “Faléncia Cronica Renal” OR
Hemodyalisis OR Renal Dialysis OR
“Dialyses, Extracorporeal” OR “Renal
Insufficiency, Chronic” OR Disease,
Chronic Renal” OR “Chronic Renal
Insufficiencies” OR “Kidney Insufficiencies,
Chronic” OR “Kidney Failure, Chronic”; OR
“Chronic Kidney Failure” OR “Renal
Failure, Chronic”)

565.738

8.063
Critério Tempo:
557.675

8.063
Leitura dos
titulos e acesso
disponivel na
integra:

53

SCOPUS

(““Adulto Jovem OR “Adultos Jovens” OR
“Jovem Adulto” OR “Young Adult” OR
“Adult, Young” OR; “Adults, Young” OR

1
Critério tempo:
2

1
Leitura dos
titulos:
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“Young Adults”) AND (“Vacinas contra 0
Hepatite B OR “Antigeno da Hepatite B OR
HBAg OR “Hepatitis B Vaccines” OR
“Hepatitis B Vaccine” OR “Antigens,
Hepatitis B” OR
“B Antigens, hepatitis” OR HBAg OR
“Hepatitis B Antigen””) AND (“Hemodialise
OR “Dialise Renal” OR “Dialise
Extracorporea” OR “Insuficiéncia renal
cronica” OR “Doenca Renal Cronica” OR
Nefropatia Cronica OR “Insuficiéncia
Cronica Renal” OR “Faléncia Renal
Cronica” OR “Faléncia Cronica Renal” OR
Hemodyalisis OR Renal Dialysis OR
“Dialyses, Extracorporeal” OR “Renal
Insufficiency, Chronic” OR “Disease,
Chronic Renal” OR “Chronic Renal
Insufficiencies” OR “Kidney Insufficiencies,
Chronic” OR “Kidney Failure, Chronic”; OR
“Chronic Kidney Failure” OR “Renal
Failure, Chronic”)

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

As bases de dados utilizadas foram pesquisadas por meio do Portal de Periodicos da
CAPES, a partir da identificagdo na Comunidade Académica Federada (CAFe), como forma
de padronizar a coleta nessas bases.

As estratégias de busca permitiram recuperar 847.727 citagdes identificados por meio
de pesquisas nas bases de dados CAPES (n=128), MEDLINE (n=281.858),WEB OF
SCIENCE (n=565.738) e SCOPUS (n=3). A pré-sele¢do, a partir do exame dos titulos e
aplicagdo dos critérios de exclusdo, resultou na selegdo de 68.963 artigos. Desses, foram
selecionados 40 artigos, os quais foram submetidos aos critérios de inclusdo, com leitura
atenta na integra. Os 778.764 artigos excluidos atenderam aos critérios de exclusdo,
tratando-se de estudos reflexivos, resenhas, editoriais, resumos em anais de eventos.

Do corpus total, 21 pesquisas foram incluidas na revisdo atendendo aos critérios
estabelecidos, tratando especificamente da correlacdo fatores que influenciam na vacinagao
contra Hepatite B no adulto jovem em tratamento hemodialitico.

O desenvolvimento da busca e da selecdo dos estudos desta revisdo estd apresentado
no fluxograma (Figura 1), conforme recomendagdes na versao de Page et al. (2021), adaptado

do PRISMA 2020.
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T
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Figura 1. Fluxograma da sele¢do dos estudos adaptado do diagrama de fluxo para novas revisdes

sistematicas que incluiram pesquisas apenas em bases de dados e registros (PRISMA 2020). Maceio,

AL, Brasil, 2023.

2.4 Analise dos estudos

A amostra dos artigos foi compilada por eixos tematicos e tabulados em tabela para

posterior extracdo dos dados dos estudos selecionados.
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Destacou-se as informagdes de execucdo e dos procedimentos de coleta e tratamento
das informagdes, significados e interpretagcdes. Realizou-se a leitura dos artigos escolhidos na
tentativa de identificar lacunas no conhecimento, avaliacdo de abordagens ou aberturas.

Os resultados foram encontrados por via das informacdes e etapas realizadas,
empregando recursos que se mostraram fundamentais ao processo de apresentacdo como
tabelas e imagens. Os artigos foram organizados em ordem crescente, codificados pela
combinagdo da letra “E” ¢ um niimero em sequencialmente conforme ordem de leitura dos
artigos e da coleta de dados, por exemplo: E1, E2, E3..., E9, e foram mencionados desta
forma.

O nivel de evidéncia dos estudos encontrados foi determinado de acordo com Souza et
al. (2010), em que o nivel 1 diz respeito a estudos de meta-analise de multiplos estudos
clinicos, o 2 se refere aos de delineamento experimental, 3 estudos quase-experimentais, 4
estudos descritivos ou qualitativos, 5 relatos de caso ou de experiéncia e o 6 estudos
fundamentados na opinido de expertises.

Por se tratar de uma revisao de literatura, este estudo dispensou a avaliagdo do Comité

de Etica em Pesquisa (CEP).

3 RESULTADOS

Os dezesseis estudos incluidos nesta revisao foram publicados e/ou disponibilizados
nos seguintes idiomas: quatorze em inglés e dois em portugués. Os estudos sobre a tematica
apresentaram abordagem e objetos de estudo semelhantes sobre a correlagdo entre os fatores
que influenciam na resposta vacinal contra hepatite no adulto jovem em tratamento
hemodialitico.

Os paises dos estudos que compuseram a amostra foram: Arabia Saudita (03),
Australia (01), Austria (01), Botsuana (01), Brasil (03), China (02), Espanha (01), Estados
Unidos (01), Italia (02) e Reino Unido (01). Em relag@o ao ano de publicagdo, os 16 estudos
incluidos nesta revisao foram publicados e/ou disponibilizados no periodo entre 2014 ¢ 2021.

Para sintetizar as informacgdes extraidas dos artigos incluidos, organizou-se uma tabela
de andlise, que destaca; os seguintes aspectos: estudo, autoria, tipo de estudo, nivel de

evidéncia, local e idioma, ano de publicago e periddico (Quadro 3).

Quadro 3 - Estudos selecionados conforme autores, tipo de estudo, nivel de evidéncia, local/

idioma, ano de publicagdo e periddico. Maceid, AL, Brasil, 2023.
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Estudo Autoria Tipo de estudo Nivel de Local e Ano de Periddico
evidéncia idioma publicac
ao
El Bucuvic, E. | Estudo observacional 4 Brasil, 2015 Catalogo de teses e
M. transversal Portugués dissertagoes
CAPES
E2 Sowole, Estudo coorte 4 Inglaterra, 2015 BMC nephrology
Luciana et retrospectivo Inglés
al.
E3 Malaki, Estudo observacional 4 Arabia 2017 Saudi journal of
Majid. transversal Saudita, kidney diseases and
Inglés transplantation
E4 Han, M. et Estudo coorte 4 Estados 2021 Blood purification
al. retrospectivo Unidos,
Inglés
E5 Costa, N. Estudo coorte 4 Brasil, 2017 Jornal brasileiro de
C.P. etal retrospectivo Inglés nefrologia
E6 Mahupe, P. | Estudo retrospectivo 4 Botsuana, 2021 Niger Journal
et al. longitudinal Inglés Clinical Practice
E7 Ferreira, T. Estudo transversal 4 Brasil, 2017 Jornal Brasileiro de
M. B. etal. analitico Portugués Nefrologia
E8 Cordova, E. | Estudo retrospectivo 4 Italia, 2017 Ann Ig Journal
et al. Inglés
E9 Al Saran, Estudo retrospectivo 4 Arabia 2014 Saudi Journal
K. etal. Saudita, Kidney Disease
Inglés Transplantation
El10 Fabrizi, F. | Revisdo sistematica e 1 Italia, 2017 Hepatitis Monthly
ctal. metanalise inglés
Ell Vilajeliu, Estudo retrospectivo 4 Espanha, 2016 Human vaccines &
A.etal inglés immunotherapeutics
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El12 Mulley, W. | Revisdo sistematica e 1 Australia, 2017 Nephrology
R; Le, metanlise inglés Dialysis
Suong, T; Transplantation
Ives, K. E.
E13 Feng, Y. et | Estudo randomizado 1 China, 2021 Human Vaccines &
al. controlado inglés Immunotherapeutic
s
El14 Zitt, E. et Estudo retrospectivo 4 Austria, 2017 Vaccine
al. inglés
E15 Jhorawat, Estudo randomizado 1 Arabia 2018 Saudi Journal of
R. etal. Saudita, Kidney Diseases
Inglés and Transplantation
1
El6 Yang, S. et | Revisfo sistematica e China, 2016
1 tanali Inglé L
a fetanatise neles Scientific Reports

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Quanto ao tipo de estudo realizados nos artigos incluidos na pesquisa, a maioria foi do
tipo estudo retrospectivo (E2, E4, E5, E6, E8, E9, E11, E14), dois estudos foram do tipo
transversal (E1, E3, E7), trés estudos realizaram uma revisao sistematica e metanalise (E10,
E12, E16) e dois efetuaram estudos do tipo randomizado (E13, E15).

No que diz a respeito aos periodicos, trés estudos foram publicados no Saudi Journal
of Kidney Diseases and Transplantation (E3, E9, E15), dois no Jornal Brasileiro de
Nefrologia(ES, ES8), dois trabalhos encontrados no Human Vaccines & Immunotherapeutics
(E11, E14), nos periddicos Catalogo de teses e dissertagdes CAPES (E1), BMC nephrology
(E2), Blood purification (E4), Niger Journal Clinical Practice (E6), Ann Ig Journal (ES),
Hepatitis Monthly (E11), Nephrology Dialysis Transplantation (E12), Vaccine (E14),
Scientific Reports (E16) foram encontrados um estudo em cada periddico.

Os estudos destacam que os fatores que influenciam na baixa resposta vacinal contra o
virus da Hepatite B s@o o estado nutricional do paciente (E1, E8, E14 e E15), destacando que
a desnutri¢cao ¢ desfavoravel na resposta imunologica, pacientes que apresentam cateter de
acesso vascular, insuficiéncia cardiaca congestiva (ICC), portadores de doengas sistémica,
presenca de canceres (E4), presenca de infeccdo oculta pelo virus da Hepatite B (E7)

obtiveram resposta vacinal negativa.
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De acordo com os estudos, observa-se que o estado nutricional baixo aparece como
fator que diminui a resposta imunologica a vacina contra Hepatite B, isso foi possivel
verificar nos estudos E1, E8, E9, E14, E15.

Ademais, o estudo E7 assegura que apenas a positividade do anticorpo especifico
contra o virus da Hepatite C (HCV) esteve negativamente relacionada com a soroconversao
do anti-HBs.

O sucesso na resposta vacinal contra o virus da Hepatite B foi observada em pacientes
caucasoides (E2), jovens, com maiores niveis de uréia, com taxas albumina sérica > 3,5 g/dL,
com fistula arteriovenosa (FAV) (ES8), horario de inicio da didlise e maior tempo de sono na
noite seguinte a vacinacdo (E4), com doses maiores ou dose dupla com vacinas derivadas do
plasma ou recombinantes (E10, E12) e vacina com presenga de adjuvantes (E11). Ademais,
em El, observou-se como fator que influencia positivamente na resposta imune a vacina
contra Hepatite B € o uso da vitamina D.

Nos estudos E5 ¢ E13, houve uma associa¢do entre o sexo feminino e melhor
resposta a vacinagdo contra Hepatite B. Em ES5, foi observado uma diminui¢ao dos pacientes
do sexo masculino com resposta excelente ao longo das trés titulagens, enquanto o sexo
feminino permaneceu com a porcentagem continua e elevada dessa resposta. Para o E13, a
percentagem de homens que desenvolveram uma resposta protetora a vacinagao foi inferior a
das mulheres, mostrando que a diferengca de género era um fator relacionado. Entretanto,
apenas no estudo E7 ndo houve relagdo significativa entre sexo e soroconversao.

O estudo E4 demonstrou que pacientes que realizam diélise pelo turno matutino
obtiveram maior soroprote¢ao ao avaliar a duragdo do sono. Pacientes que receberam didlise
no turno da manha dormiram significativamente mais tempo em comparacao com os pacientes
nos turnos posteriores da noite apds a dialise, observando que a realizagdo da dialise no turno
da manha, estava associado a uma maior chance de resposta vacinal apds a vacinacdo da
Hepatite B.

Nos estudos E2 e E16, verificou-se que pacientes do grupo étnico caucasdide
apresentaram melhor resposta imune induzida pela vacinagdo do que pacientes de outros
grupos étnicos. Para E16, isto associa-se a diferenca ambiental, da taxa de mutacdo e da
variabilidade genética, especialmente na regido genética do antigénio leucocitario humano
(HLA).

Para o estudo E3, os niveis de ureia podem afetar parcialmente a taxa de resposta a
vacinagdo, entretanto para o estudo ES5, verificou-se que com o aumento dos niveis

laboratoriais de ureia, os titulos de anticorpos protetores também aumentaram.
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Os estudos E3 e E4 concordam que o nivel mais baixo de Hemoglobina (HGB)

favorece para uma melhor soroprotecao. Entretanto, em ES5, pacientes com niveis baixos de

hemoglobina apresentam menor resposta imune a vacinas.

Em E15, ao comparar a via intradérmica em dose baixa com alta frequéncia e dose alta

com baixa frequéncia na administragdo da vacina contra hepatite B em pacientes em dialise,

verificou-se que o aumento da dose da vacina ndo aumentou a taxa de soroconversao.

No estudo E8, pacientes em dialise com Diabetes Mellitus (DM) geralmente apresentam

uma taxa de soroconversdo mais baixa do que pacientes ndo diabéticos apOs a vacinagdo

contra 0 HBV. Apesar disso, o estudo E9 mostrou que o DM nao foi um preditor significativo

de resposta a vacina contra HBV.

Os fatores identificados nos estudos e a influéncia na resposta vacinal contra hepatite

no adulto jovem em tratamento contra Hepatite B estdo apresentados na tabela abaixo.

Ademais, no que diz respeito a influéncia na resposta vacinal contra Hepatite B,

observou-se que 47,4% dos fatores (n=9) apresentam uma interferéncia negativa, enquanto

que 31,6% (n=6) atua de forma positiva na resposta vacinal, divergéncia (10,5%; n=2) e sem

influéncia (10,5%; n=2).

Quadro 4 - Fatores identificados nos estudos. Maceio, AL, Brasil, 2023.

Fatores Identificados Estudos Influéncia na
resposta vacinal
contra Hepatite B

Estado nutricional/desnutri¢do (E1, E8, E9, E14, E15) Negativo

Positividade do anti-HCV (E7) Negativo

Pacientes com FAV (E8) Negativo

Frequéncia de dialise mais alta (E13) Negativo

Indice de massa corporal/obesidade (E16) Negativo

Tabagismo (E16) Negativo

Ingestao persistente de alcool (E16) Negativo

Presenca de ICC e cancer, que ndo seja de pele (E4) Negativo

Pacientes com doenga concomitante (E16) Negativo
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Uso da vitamina D (E1) Positivo

Sexo feminino (ES, E6, E13) Positivo
Dialise pelo turno matutino/ Durag¢do do sono (E4) Positivo
Esquemas refor¢ados da vacina (E10, E12) Positivo
Vacina com adjuvante (E11) Positivo
Grupo étnico caucasodide (E2, E16) Positivo
Hemoglobina (E3, E4, ES) Divergéncia
Ureia sérica (E3, ES) Divergéncia
Via intradérmica em dose baixa com alta frequéncia e dose | (E15) Sem influéncia
alta com baixa frequéncia

Diabetes Mellitus (E8, E9) Sem influéncia

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

4 DISCUSSAO

Destaca-se que os fatores de influéncia na reposta vacinal que se mostraram positivos
na formagdo de titulos protetores foram o sexo feminino, a utilizagdo de vacina com
adjuvantes e esquemas reforcados de vacinagdo, incluem-se pacientes do grupo étnico
caucasodide, os quais apresentaram melhor resposta vacinal comparado aos outros grupos
étnicos ¢ o uso de vitamina D no paciente que realiza hemodialise associou-se ao
desenvolvimento de células imunes. Pacientes que realizam HD no turno matutino obtiveram
melhor resposta.

Além disso, os estudos também levantaram fatores que influenciam na baixa resposta a
vacina contra HBYV, destacando a desnutrigdo que provoca a diminui¢do da resposta
imunologica em virtude dos prejuizos na formacao de anticorpos. Foi apontado, ainda, como
fator desfavoravel o IMC, tendo em vista que o excesso de peso foi negativo no processo de
imunizacdo. Além dele, o tabagismo, o alcool, a positividade do anti-HCV, a presenga de
insuficiéncia cardiaca congestiva e cancer, exceto de pele, mostram-se danosos na resposta

vacinal. Outros fatores que foi possivel encontrar nos estudos e que apresentaram menor taxa
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de desenvolvimento de titulos protetores foram: o uso de FAV e frequéncia de didlise mais
alta.
Por ora, foi possivel verificar nos estudos divergéncias quanto as taxas de HGB e

Uréia sérica. Quanto a DM, ela ndo foi um precursor significativo da resposta a vacina contra
HBV. Acrescenta-se, ainda, que apesar da aplicacdo de vacinas na regido intradérmica
produzir resposta imunitdria mais forte, na comparacdo dela em dose baixa com alta
frequéncia e dose alta com baixa frequéncia na administragao da vacina contra hepatite B em
pacientes em didlise foi verificado que ndo houve aumento na taxa de soroconversao.

Pacientes em HD necessitam de dietas hiperproteicas, normocaloricas e restritas em
liquido, sodio, potassio e fosforo, devido as perdas significativas durante o procedimento
hemodialitico. Ja na Dialise Peritoneal (DP) convencional ¢ um método dialitico continuo,
que ocorre diariamente, todos os dias da semana e ano, para o tratamento da Doenca Renal
Cronica (DRC) em estagio avancado, a dieta via oral adequada, por meio de alimentos, ¢ a
melhor op¢do para a prevencdo e o tratamento nutricional a longo prazo desses pacientes.
Porém, em muitos casos, suplementos nutricionais, particularmente proteicos, sao indicados
(Oliveira; Souza, 2020).

Em contrapartida, a deple¢do do estado nutricional, que pode levar a desnutrigdo, €
comumente associada a perda da fung¢do renal e progressio da doenga, impactando
negativamente na evolucdo do quadro clinico e maior risco ao desenvolvimento de outras
complicacdes mais graves (Andrade; Silva, 2021). Nesse sentido, a desnutricdo prejudica a
capacidade de formar anticorpos e influencia negativamente a resposta a vacina contra HBV
em pacientes em HD (Al Saran et al. 2014).

Outro ponto a ser discutido, diz ao fato de Ferreira et al. (2017) levantar a
possibilidade de que a nao resposta vacinal do HBYV, entre portadores do HCV, poderia ser a
presenga de HB oculta (infeccdo cronica pelo HBV com HBsAg negativo), porque o HCV
pode inibir a replicacdo do VHB, favorecendo a ndo positividade do HBsAg, mas mantendo a
infecgao.

Para Cotrim et al. (2021) o sistema imunoldgico ¢ dependente de uma adequada
oferta de aminodcidos para a sintese de proteinas e polipeptideos. Entre as consequéncias das
deficiéncias nutricionais estdo a reduc¢do de anticorpos humorais e da superficie de mucosas,
da imunidade celular, da capacidade bactericida de fagdcitos, da producao de complemento,
do numero total de linfocitos, do equilibrio dos subtipos de linfocitos T e dos mecanismos

inespecificos de defesa. Sendo assim, o paciente em tratamento hemodialitico com uma
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nutricdo inadequada contribui para a ndo soroconversdo e como resultado a diminui¢cdo da
concentracdo de anti-HBs a niveis ndo protetores.

Ademais, em E13, foi relatado que uma frequéncia de didlise mais alta pode ter um
efeito possivelmente negativo nas respostas imunoldgicas a vacina contra hepatite B,
explicando que essa frequéncia de didlise mais alta significa um numero elevado de
transferéncia de produtos sanguineos, e um nimero elevado de transferéncia de produtos
sanguineos € um fator bem conhecido que esta associado a uma ma resposta a vacinagao.
Além disso, pode danificar o sistema imunitario, o que poderd desempenhar um papel crucial
nas respostas a vacina contra a hepatite B.

Considera-se, ainda, que o estudo E16, indicou que adultos jovens apresentaram maior
taxa de soroprotecdo a vacina contra hepatite B do que outras faixas etarias, além disso,
mostrou que o indice de massa corporal (IMC) pode influenciar o nivel de resposta a vacina.
Dessa forma, associando que a baixa resposta a vacina¢ao em relagdo ao excesso de peso pode
ser devida a distribuicdo principal da vacina na gordura e ndo no musculo. Isto poderia
dificultar a absorcao e permitir a desnaturacao do antigeno vacinal por acao enzimatica.

Quanto aos habitos prejudiciais a resposta vacinal contra HBV, E16 afirma que a
menor imunogenicidade da vacina contra hepatite B foi associada ao tabagismo, uma vez que
fumar pode afetar as células e as respostas imunologicas mediadas pelo humor em humanos e
animais e, desse modo, a nicotina restringe a resposta celular formadora de anticorpos,
danificando a via mediada por antigeno nas células T e a resposta intracelular ao calcio.
Acrescentou ,ainda, que a ingestdo persistente de alcool pode restringir as respostas
imunolodgicas.

Em relagdo as doengas presentes, E4 apontou que a presenca de ICC e cancer, que ndo
seja de pele, foram associados a menores chances de sucesso da vacinagao contra o HBV. O
mesmo foi visto em E16, ao afirmar que pacientes com doenga concomitante pode ser um
elemento significativo que diminui a eficacia da vacina contra hepatite B, explicando que
poderia trazer disturbio imunologico.

Quanto a forma de acesso vascular para a realizacao do processo de hemodialise, em
ES8, observou-se uma menor taxa de ndo respondedores, isto ¢ que ndo desenvolveram
resposta imune adequada na vacinag¢do contra o VHB, e o maior nivel médio de titulos de
anti-HBS em pacientes com FAV. Contudo, concorda que o mecanismo envolvido nessa
questdo deve ser investigado, considerando que, pode ser devido a outros fatores (por

exemplo, melhor adequagdo da dialise no paciente com FAV).
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No que se refere ao funcionamento da imunidade celular, acredita-se que todos os
tipos de células imunes podem responder a forma ativa da vitamina D (Bucuvic, 2015). Desse
modo, o uso de vitamina D se associou de modo significativo e independente com a
soroconversao.

Sendo assim, na visdo de Brito et al. (2017), o sistema imunitario estd diretamente
ligado a replicagdo celular e produgdo de agrupados proteicos ativos, sendo assim, vem
estabelecendo-se uma relagdo entre a vitamina D e o sistema imunitario. Dentre os papéis
fundamentais papéis da vitamina D no sistema imunitario, lista-se: regulacdo da diferencia¢do
e ativacdo de linfocitos CD4; aumento do numero e papel das células T reguladoras (Treg);
inibicdo in vitro da diferenciagdo de monocitos em células dendriticas e, desse modo,
potencializando o papel imune.

Em conformidade a diferenga de reposta imune entre o sexo masculino e feminino,
Nascimento et al. (2022) afirma que os homens e as mulheres por possuirem diferengas nas
quantidades de hormonios sexuais esteroidais acabam tendo alteracdo nas respostas imunes
em cada sexo. Sendo assim, a testosterona normalmente tem um efeito imunossupressor,
enquanto o estrogénio tende a ser imunoestimulante. Com isso, mostra-se que mulheres
possuem, por influéncia da quantidade de estrogénio e progesterona, uma resposta imune mais
forte em comparagao aos homens (Nascimento et al, 2022).

Para entender a influéncia do sono na resposta vacinal, observa-se que a qualidade
de sono ruim em pacientes em hemodidlise ou em didlise peritoneal pode estar associada ao
excesso de ureia acumulada na corrente sanguinea em decorréncia da faléncia renal. Sendo
assim, a qualidade de sono ruim esta presente entre 80% dos pacientes renais e pode afetar a
imunidade, as fun¢des cognitivas e as manifestagdes afetivas (Santos, 2016).

No aspecto que tange as melhorias da vacinacao contra o HBV, confirma-se que os
adjuvantes favorecem a resposta imune e alguns novos adjuvantes em estudo podem
melhorar a efic4cia da vacina para a HB em doentes renais cronicos (Ostroski et al., 2015).

Diante disso, segundo Martins (2017), a utilizagdao da vacina que contém HBV-AS04,
que ¢ um novo adjuvante contendo sal de aluminio e 3-O-desacetil-4-monofosforil lipidio A
(MPL), induz a produgdo de maiores titulos de anti-HBs, bem como uma taxa de declinio
mais lenta. O estudo Ell foi concordante com o exposto, ao confirmar que a maior
imunogenicidade alcangcada com a vacina contra o HBV com adjuvante compensa os custos
mais baixos associados a vacina sem adjuvante.

Quanto aos meios implantados para obter melhora da soroconversdo nos pacientes em

dialise, uma das estratégias ja utilizada ¢ a vacinacdo em dose dobrada e aplicada 4 vezes,
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além da monitorizagdo dos niveis de anti-HBs e uma nova dose da vacina se as concentragdes
forem menores do que 10 mUI/mL (Ostroski et al., 2015). Em consonancia, os estudos E10 e
E12, afirmaram que os esquemas reforcados da vacina contra a HB aumentam a taxa de
resposta em pacientes urémicos e a incidéncia da soroprotecdo melhorou significativamente
com a vacina¢ao com dose dupla.

Na compreensdo da diferenca étnica entre as populagcdes no desenvolvimento de
anticorpos contra o virus da Hepatite B, Kawamura et al. (2023) avaliou que o haplétipo HLA
¢ mais prevalente nas populagdes japonesas, mas raro nas populagdes caucasianas, ele atenua
a atividade imunitaria contra a infeccdo pelo HBV. Ademais, Lusida et al. (2016) apoiou a
descoberta de que o alelo HLA-DR estava associado a resposta do hospedeiro a vacinacao
HBsAg.

J&4 no ponto que menciona as vias de aplicacdo vacinal, a administragdo de vacinas nas
camadas mais superficiais da pele, como a regido intradérmica (ID), produz resposta
imunitaria mais forte, com menores doses do que aquelas necessarias para inje¢des mais
profundas (Borgheti-Cardoso, 2013). Dessa maneira, o estudo E15, ao verificar a via
intradérmica em dose baixa com alta frequéncia e dose alta com baixa frequéncia na
administragdo da vacina contra hepatite B em pacientes em didlise, percebeu que o aumento
da dose da vacina ndo aumentou a taxa de soroconversao.

Para entender o DM como um fator de influéncia na resposta vacinal, Cotrim (2021)
concorda que o diabetes e as suas variadas formas de classificagdo desencadeiam a
hiperglicemia e as consequéncias desse evento tém influéncia direta sobre a imunidade. O
estudo E8 confirmou essa afirmativa, concordando que pacientes em didlise com DM
geralmente apresentam uma taxa de soroconversao mais baixa do que pacientes nao diabéticos
ap6s a vacinagdo contra o HBV. Contudo, em E9, o DM nao foi um fator de influéncia
significativa de resposta a vacina contra HBV. Apesar de Souza (2016) observar que os efeitos
da alta glicose mostram uma diminui¢ao na fun¢ao de ativacdo imune.

Ademais, Zica et al. (2019) afirma que a anemia ¢ um quadro patoloégico caracterizado
por valores de hemoglobina sérica abaixo do normal e pode estar associada ao
comprometimento da imunidade celular. Além disso, na DRC, sua principal causa ¢ a
diminui¢do da capacidade dos rins em produzir a eritropoietina (EPO). Porém, deficiéncia de
ferro e outros fatores correlacionados com o processo inflamatorio cronico da DRC, podem
contribuir no desenvolvimento e instauragcao dessa anemia.

Sendo assim, observou-se que em E3, E4 e E5, o nivel de hemoglobina aparece como

um fator associado a resposta vacinal no paciente dialitico. O estudo de E3 afirma que o nivel



30

de hemoglobina pode afetar a resposta de anticorpos e a taxa de resposta a vacinagdo € o
melhor momento para a vacinagdo nesses pacientes € quando os niveis de hemoglobina caem.
O estudo E4 mostrou que niveis mais elevados de hemoglobina (HGB) foram associados a
menores probabilidades de resposta a vacinagdo. Tanto o estudo E3 e E4 concordam que o
nivel mais baixo de HGB favorece para uma melhor soroprotecdo. No entanto, isso €
discordado em E5 ao demonstrar que pacientes com niveis baixos de hemoglobina apresentam
menor resposta imune a vacinas.

Ademais, verificou-se que a uréia e a creatinina sdo os biomarcadores de fun¢do
renal usados na pratica clinica. Os niveis de uréia se alteram conforme excesso de ingestdo de
proteinas, sangramento gastrintestinal, doencas hepaticas e desnutri¢do (Soares, 2015). Nesse
contexto, a ureia sérica aparece como fator de influéncia no sucesso da resposta vacinal. Para
o estudo E3, os niveis de ureia podem afetar parcialmente a taxa de resposta a vacinagado, o
melhor momento para a vacinagdo nesses pacientes ¢ antes que os niveis de ureia aumentem.
Discordante ao apresentado, o estudo E5 revela que relacionado aos niveis de uréia,
observou-se uma correlacao positiva e estatisticamente significativa, ou seja, com o aumento
dos niveis laboratoriais de ureia, os titulos de anticorpos protetores também aumentaram.

Percebe-se que o presente estudo buscou mapear fatores que influenciam na resposta
vacinal contra a Hepatite B no adulto jovem em tratamento hemodialitico. Conhecer esses
fatores tornam-se imprescindiveis na identificacdo do perfil dos pacientes que realizam
hemodialise, reconhecendo os fatores que atuam na melhoria e/ou na redugdo da resposta
vacinal, sendo assim podem tornar-se foco de agdes dos profissionais de satde, avaliando o
melhor momento para vacinagdo dos individuos e medidas que permitam favorecer o sucesso
vacinal.

Foram encontradas limitagdes para a realizagdo deste estudo quanto a necessidade de
estudos recentes sobre a tematica no Brasil dentro dos critérios estabelecidos. Além disso, a
maioria dos estudos incluidos foram de paises do Oriente, o que pode ter refletido diferengas
de abordagens na vacinagdo contra Hepatite B em pacientes que realizam Hemodialise em
relagdo ao Ocidente. Ademais, muitos estudos pela adog¢do de um estudo transversal como
metodologia apresentaram um baixo nivel de evidéncia.

5 CONCLUSAO

Os estudos apontam que a resposta a vacinagdo contra a Hepatite B no adulto jovem
hemodialitico sofre influéncia de fatores positivos na formagdo de titulos protetores como
sexo feminino, vacinas com adjuvantes, esquemas reforcados de vacinagdo, grupo étnico

caucasodide, uso de vitamina D e pacientes que realizam HD no turno matutino e também
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levantaram fatores que influenciam na baixa resposta a vacina contra VHB, destacado-se a
desnutri¢do, o excesso de peso, o tabagismo, o alcool, a positividade do anti-HCV, a presenca
de insuficiéncia cardiaca congestiva e cancer, exceto de pele, o uso de FAV e frequéncia de
dialise mais alta.

Além disso, observou-se nos estudos discordincias ou auséncia de influéncia no
desenvolvimento de titulos protetores como as taxas de HGB e Uréia sérica, a DM e vacinas
na regido intradérmica em dose baixa com alta frequéncia e dose alta com baixa frequéncia.

Ressalta-se que foi possivel mapear na literatura os fatores que influenciam na
vacina¢do contra Hepatite B no adulto jovem em tratamento hemodialitico. Desse modo,
tornou-se evidente que os estudos conseguiram responder de maneira significativa a pergunta
norteadora deste estudo por via de resultados que se apresentaram relevantes e contribuintes
para o conhecimento dos fatores que atuam de forma negativa ou positiva no desenvolvimento
de titulos protetores contra o HBV.

Portanto, observa-se a necessidade da importancia de realizar estudos com a mesma
tematica e avaliando fatores isolados, salientando que foram encontrados fatores discordantes,
0s quais nao foram possiveis afirmar se melhoram ou reduzem a resposta vacinal contra HBV
no paciente em tratamento hemodialitico, bem como, nota-se a necessidade de realizagdo de
pesquisas que possam viabilizar as agdes voltadas para esse publico, tornando-se foco de

profissionais na area da satde.
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