Ciencias

Vacuna contra hepatitis B,
proteccion en personal sanitario

Por Leslye Jacqueline Vargas Rubi

La hepatitis B (vHB) fue hasta hace poco la enfermedad infecciosa
con mayor presencia en el personal sanitario, pero logré disminuir
gracias a la vacuna. Los riesgos bioldgicos desencadenantes de este
padecimiento, asf como de hepatitis C o el virus de inmunodeficiencia
humana (viH), a los que estan expuestos los profesionales sanitarios
son los que mas preocupan por la posibilidad de contagio.

En el 2008, la Organizacién Mundial de la Salud (oms) estimd
350 millones de personas infectadas por este virus en el mundo y
calculd un millén de muertes al aflo por enfermedades crénicas aso-
ciadas, como la cirrosis y el carcinoma hepatocelular.

En México no existe suficiente informacion sobre la incidencia
y vacunacion de hepatitis B en personal sanitario; sin embargo, en
la década de los noventa se realizd un estudio multicéntrico para
determinar la presencia de vHB en 935 trabajadores de la salud y se
encontr6 una prevalencia del antigeno de superficie de hepatitis B
(AgsHB) en 1.2 por ciento. En otra investigacién de prevalencia en
89 residentes en entrenamiento se encontrd evidencia de tres indivi-
duos con anticuerpo frente al antigeno core del vBH (AgsHB) positivo
y ningln caso de AgsHB presente en suero (Gonzélez et al, 2010).

Con el fin de contribuir a mejorar el conocimiento de la epide-
miologia de la hepatitis virica en el ambito sanitario, se desarrolld
un estudio sobre el riesgo bioldgico que implica el vHB a través de
importantes instrumentos de medicién en el personal expuesto en el
area de hemodidlisis.
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En las personas que integraron la

muestra se identificaron anticuerpos
contra el antigeno de superficie (An-
ti-HBsAg), indicadores de proteccion
contra la reinfeccién y marcadores en
el suero de quienes han sido vacunados
y han tenido buena respuesta inmuno-
l6gica. También se encontrd que 9.4%
de casos reactivos tuvo titulos bajos
al antigeno; si bien esta cifra no de-
muestra infeccién activa determinada
mediante viremia, la prevalencia por el
VHB continlia y por ello es importante
enfocar la atencién en el diagnéstico y
tratamiento adecuados.

La presencia de hepatitis B en Mé-
xico es de 1.4%, gracias a que, a partir
de 1998 y con base en las recomenda-
ciones de la oms, la inmunizacién fue
incluida en el programa nacional de
vacunacion universal en infantes, y con
esta medida se redujo la prevalencia
aln mas, de acuerdo con informacion
publicada por la oms (2018). En 2005,
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por ejemplo, la cobertura de vacunacién en nuestro pais fue mayor a
80%, estrategia que evidencia que es una de las formas mas eficaces
de prevenir, e incluso eliminar, la infeccion.

En la Unién Europea, Espafia figura como uno de los pafses mas
atrasados en condiciones de seguridad laboral, estudios en poblacién
espafiola demuestran que hasta 80% de las hepatitis diagnosticadas
en sanitarios eran HBsAg positivas y la B supuso la mitad del total
de las hepatitis virales atendidas en hospitales. La tasa anual de inci-
dencia de hepatitis B entre el personal sanitario es muy superior a la
estimada por la poblacién en general, segin un estudio hecho entre
1982y 1984 (Gonzalez, 2009).

En la misma investigacion se calculd que, “para una tasa anual de
incidencia de 265 casos/100,000 empleados, el gasto en morbimor-
talidad de esta enfermedad equivaldria al necesario para vacunar a
80,000 personas” (Gonzalez, 2009).

Por tanto, la hepatitis B se considera una enfermedad de alto ries-
go entre los trabajadores de la salud desde 1978 y tiene una impor-
tante tendencia a cronificarse. Los resultados de este estudio revelan
que la inmunizacién oscila entre 70 y 80%, y de ahi se concluye que
aumentar la cobertura de vacunacion es vital.

En México existen registros y documentacion clinica pertinente
sobre la inmunizacion contra hepatitis B entre el personal sanitario
y no sanitario, pero hay trabajadores que no han tenido acceso a
este servicio, bien por decision personal, o bien por desconocimiento
del esquema de vacunacion. No reportar accidentes laborales y/o
enfermedades no sélo conduce a un desconocimiento del personal
inmunizado, sino también a una carencia de estrategias para contra-
rrestar el problema.

El reto principal para la salud pUblica sera, entonces, concientizar a
la poblaciéon sobre laimportancia de la vacunacion, aunado a la capaci-
tacion del personal médico, asi como a politicas publicas que ayuden a
conseguir recursos suficientes para generar nuevas vacunas y campa-
fias de aplicacion que disminuyan el riesgo biolégico laboral @)
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