INFORME TECNICO SBAC — COVID-19
HEPATITE AGUDA E GRAVE DE ORIGEM DESCONHECIDA EM CRIANCAS
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Qualquer virus que causar hepatite aguda pode levar a um quadro de
faléncia hepatica e morte. Esses virus podem ser classificados em duas
categorias: virus hepatotroéficos, que afetam especificamente o figado,
como os virus da hepatite A, B, C, D, E, G, TT e SEN !; e aqueles que afetam
o figado de forma secundaria a infec¢ao disseminada, como os virus Epstein
Barr, citomegalovirus, varicela zoster, herpes simplex, rubéola, febre
amarela, Coxsackie, Parvovirus B19 e adenovirus. >

Os adenovirus humanos, HAdV (do inglés, Human Adenovirus), sdo virus de
DNA de cadeia dupla, nao envelopados, pertencentes a familia
Adenoviridae, e sdo transmitidos pelo contato direto ou pelo ar. ®> Mais de
60 sorotipos de HAdV ja foram identificados e agrupados em sete espécies
(HAdV-A a HAdV-G) com base em suas caracteristicas bioldgicas e
genéticas. Os HAdV podem causar doencas respiratdrias, gastroenterite,
conjuntivite, cistite, doencas neuroldgicas e hepatites. Muitas espécies de
HAdV tém sido associadas a diarreia aguda. A espécie F esta
especificamente implicada na gastroenterite. O sorotipo 41 do HAdV, que
pertence a espécie F (HAdV-F41), foi relatado como o sorotipo prevalente
na gastroenterite aguda em criancas e estima-se que seja responsavel por
até 20% dos casos de diarreia em criancas, sendo o segundo agente
etioldgico mais comum apds o rotavirus. ©

No inicio de abril de 2022, foram notificados 10 casos de hepatite aguda
grave de origem desconhecida em criancas saudaveis com menos de 10
anos de idade na regidao central da Escdcia. Rapidamente os numeros
aumentaram e, até agora, 191 casos ja foram identificados em toda a



Europa, Estados Unidos, Israel e Japao. Destes, 17 criangas necessitaram de
transplante de figado e uma morreu. Assim, os Centros de Controle e
Prevencao de Doencas (CDC), o Centro Europeu de Prevencdo e Controle
de Doencas (ECDC) e a Organizacdao Mundial de Saude (OMS) emitiram um
alerta sobre uma hepatite aguda grave de origem desconhecida em
criangas. "™

Ainda nao se confirmou a etiologia da doenca, mas ha indicios de que se
trate de infeccao pelo HAdV-F41, conhecido por causar quadros de diarreia
aguda autolimitada em criangas %12,

Embora ja tenham sido reportados casos de hepatite causada por
adenovirus em criangas, tanto nas saudaveis como nas
imunocomprometidas, 3!* até entdo ndo havia relatos de criancas
sauddaveis apresentando quadros de hepatite aguda grave causada pelo
HAdV-F41.°

Aventou-se a hipétese da vacina contra COVID-19 ser a causa da hepatite
aguda grave nas criangas, mas, segundo relatdorio da OMS, a maioria das
criancas acometidas por esta doenca nao havia recebido qualquer vacina
contra a COVID-19. Portanto, nenhum vinculo com a vacina COVID-19 foi
estabelecido. °

Vigilancia Epidemioldgica no Brasil

Em 05 de maio de 2022, foi emitido uma Comunica¢ao de Risco pela Rede
CIEVS (Centro de Informacdes Estratégicas de Vigilancia em Saude) do
Ministério da Saude (MS), sobre casos provaveis de hepatite aguda de
etiologia desconhecida em investigacdo no Brasil. **

A Comunicacao de Risco tem como objetivo apoiar na divulgacao rapida e
eficaz de conhecimentos as populacdes, parceiros e partes intervenientes
possibilitando o acesso as informacgdes fidedignas que possam apoiar nos
didlogos para tomada de medidas de protecao e controle em situacdes de
emergéncia em saude publica.

Até o dia 05 de maio de 2022, foram notificados ao CIEVS 07 casos provaveis
de hepatite aguda de etiologia desconhecida, distribuidos no Rio de Janeiro
(4) e no Parand (3), que seguem em investigacdo junto as vigilancias
epidemioldgicas. 14



No Brasil, a recomendac¢ao do Ministério da Saude para a investigacao de
eventos de saude publica relacionados a hepatite aguda de etiologia
desconhecida, que atendam a definicdo de caso*, é coletar amostras de
sangue, swab nasal e fezes, conforme sumarizado na Figura 1.

* Definicao de caso segundo o MS:

Provavel:

a) Criangas/adolescentes, menores de 17 anos, com quadro de hepatite aguda* (ndo
hepA-E) caracterizada pelo aumento de transaminase sérica, aspartato
aminotransferase (AST) e/ou alanina aminotransferase (ALT) > 500 UI/L (AST ou ALT)
diagnosticadas a partir do dia 20 de abril de 2022.

b) Criangas/adolescentes menores de 17 anos com quadro de hepatite aguda (ndo
hepA-E) que evoluiu para hepatite fulminante sem etiologia conhecida e necessidade
de transplante de figado no periodo de 01 de outubro de 2021 a 20 de abril de 2022.
Contato de Caso Provavel:

a) Individuo com hepatite aguda (ndo hepA-E) de qualquer idade que seja um contato
proximo de um outro caso provavel desde 20 de abril de 2022.

Figura 1. Tipo de amostras de sangue, swab nasal e fezes, orientacao de
coleta e pesquisa de agente etioldgico.

Tipo de
Amostra

Orientagdes de coleta

Pesquisa de agente
etioldgico

Sangue

-» 60mL (@ de amostra de sangue total (tubo sem anticoagulante) -
identificar (NOME PACIENTE, DATA DE NASCIMENTO, NOME DA MAE,
DATA E HORA DA COLETA, MATERIAL, MUNICIPIO).

-» 1 a 5mL @ de amostra de sangue total em tubo de hemograma (tubo
com anticoagulante) - identificar (NOME PACIENTE, DATA DE
NASCIMENTO, NOME DA MAE, DATA E HORA DA COLETA, MATERIAL,
MUNICIPIO).

- Manter todos os tubos em geladeira comum ou caixa de isopor com gelo

falso e enviar 24 a 48 horas para o LACEN

Hepatites virais, arboviroses,
enterovirus, CMV, EBV,
sorologia SARS CoV- 2 (para
menores de 05 anos, nio
vacinados, com PCR swab
nasal negativo)

Swab
nasofaringe

Coleta de 1 swab de orofaringe e 1 swab passado nas duas narinas.
Manter os tubos com swab em geladeira comum ou caixa de isopor com
gelo falso e enviar 24 a 48 horas para o LACEN.

Adenovirus e SARS CoV-2

Fezes

Fezes in natura ), colocar em frasco estéril, boca larga, com tampa
rosqueada. Fazer coleta de uma segunda amostra 24h apods a primeira.
Na impossibilidade de se obter as fezes, utilize o swab retal.

- Manter o frasco em geladeira comum ou caixa de isopor com gelo falso e

enviar 24 a 48 horas para o LACEN.

Adenovirus, Morovirus e
Enterovirus.

Fonte: CIEVS.'*

No momento, é importante ter prudéncia e evitar as fake news que j3a
comegaram a associar estes casos de hepatite aguda grave de origem
desconhecida em criangas a vacinagdo contra a COVID-19.
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