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Resumo

E comprovada pela literatura a exposicdo do cirurgido dentista ao virus da Hepatite B, visto que o meio de
trabalho é propicio para tal transmissdo. Entretanto, diversas formas de prevencdo estdo presentes para
os profissionais se protegerem da doenca. Uma dessas formas € a vacina¢do. Estudos sdo escassos em
relacdo ao teste de anti-HBs, visto que o0 mesmo € necessario para a confirmagdo da imuniza¢do. Assim,
este estudo se propds a verificar o conhecimento de alunos de odontologia da faculdade Sdo Lucas em
Porto Velho- RO, sobre a Hepatite B, as dosagens tomadas por eles referente a vacinagdo e
principalmente se realizaram exames laboratoriais para a confirma¢do da imunizagdo. Para isso, foi
aplicado um questiondrio com perguntas sobre o tema aos alunos do segundo, quarto e oitavo periodo do
curso. Observou-se com os resultados que a maioria dos académicos ndo consideram todas as vias de
transmissdes possiveis do virus e que, apesar de 98,47% terem tomada pelo menos uma dose da vacina,
apenas 31,82% realizaram o anti-Hbs para a confirmagdo da imuniza¢do. Para a vacina ter eficdcia, a mesma
deve ser tomada corretamente e o teste soroldgico realizado. Contudo, campanhas devem ser mais
intensas, para um maior conhecimento sobre a hepatite B, aumentando a conscientiza¢do para ter uma
correta prote¢do contra o virus.

Palavras-chave: Imunizagdo; Hepatite B; Odontologia; Anti- HBs.

Abstract

Dentists are regularly exposed to the hepatitis B (HB) virus because their working environment is conducive to
transmission of this pathogen. However, various forms of prevention are available, whereby, professionals
can protect themselves from disease, for example, vaccination. However, few studies have used the test for
anti-HBs, which is necessary to confirm immunization, to dentists. Thus, this study aimed to assess (1) the
hepatitis B-related knowledge of dentistry students at Sdo Lucas College, Porto Velho, RO, (2) the dosage
delivered with the vaccine, and especially (3) whether the students’ had undergone laboratory tests to
confirm immunization. To do this, we applied a questionnaire with questions on the subject to students of the
second, fourth, and eighth periods. The results indicated that most students do not consider all possible
routes of transmission of the virus, and that, while 98.47% had taken at least one dose of vaccine, only 31.82%
had anti-HBs and thus confirmed immunization. For the vaccine to be effective, it must be delivered correctly
and confirmed using serological testing. More intense campaigns should be launched to propagate greater
knowledge of hepatitis B so that students are properly protected against the virus.

Key word: Immunization; Hepatitis B; Dentistry; Anti - HBs.
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Introducdo

7

Considerando que o consultdrio odontolégico é um campo propicio para a
contaminagdo e que os cirurgibes dentistas estdo expostos a uma ampla gama de
microrganismos, os mesmos devem considerar que qualquer paciente é portador em potencial
de alguma doenca infecciosa [1].

Dentre essas doengas com potencial infeccioso considerdvel, estdo as hepatites, que
sdo causadas por diferentes agentes etiolégicos, sendo semelhantes no ponto de vista clinico e
laboratorial. As hepatites sdo importantes, pois ndo se limitam somente ao niimero de pessoas
infectadas, que é grande, mas também as complicagdes causadas pela doencga [2].

As hepatites virais sdo doencas causadas por diferentes agentes etioldgicos, tendo em
comum o hepatotropismo, que é a capacidade de determinar infec¢bes crénicas com um
comprometimento sistémico relevante. A transmissdo da hepatite A e E se da por via fecal-oral.
J4d a B, Ce D ocorre por via parenteral. A hepatite B é a Gnica em que o virus é classificado na
familia HepaDNA e possui agente etiolégico com potencial de contamina¢do maior que o HIV
(virus da imunodeficiéncia humana) em cem vezes e dez vezes maior que o VHC (virus da
Hepatite C) [2]. Pode ser transmitido por: secre¢Ges corporais, saliva, sangue, objetos
contaminados e por inalagdo em suspensdo (no ar ou aerossais) [3].

A prevencdo da infecgdo cruzada é um aspecto crucial na pratica odontolégica em que
as barreiras de prote¢do contra o VHB (virus da Hepatite B) devem ser de uso rotineiro e
incluem vdrias medidas de precauc¢des universais como: o uso de equipamentos de protecdo
individual (jaleco, gorro, 6culos, mascara, luvas), protecdo coletiva, vacinagdo com um
programa de imunizacdo ativa (que deve ser realizada antes do inicio das atividades clinicas, no
caso de académicos) e desinfeccdo e esterilizacdo dos equipamentos e materiais utilizados
[3,4]

A cobertura vacinal contra hepatite B é constituida por trés doses, sendo a segunda
realizada trinta dias apds a primeira e a terceira dose cento e oitenta dias apds a primeira. Hoje,
no Brasil, a vacinagdo é gratuita para os profissionais da drea da saide gragas ao PNHV
(Programa Nacional para a Prevencdo e o Controle das Hepatites Virais) criado pelo Ministério
da Sadde em 2000. As principais finalidades da vacinacdo sdo: prevenir a doenca aguda, impedir
a fase crdénica e uma possivel evoluc¢do para cirrose e carcinoma hepatocelular. Além também de
contribuir para minimizar a transmiss&o viral [2,5].

Contudo, para o sucesso quanto a preven¢do, a mesma deve ser realizada de forma
correta: administrar a quantidade de doses certas no periodo de tempo recomendado e,
principalmente, realizar exames para verificar se a imunidade perante o VHB foi adquirida. O
teste pds-vacinagdo tem a finalidade de identificar aqueles que ndo responderam
adequadamente ao esperado e que necessitam uma revacinagdo [1].

A doenca, que pode se apresentar de diversas formas por varios tipos de virus, causa
inflamagdes no figado na fase aguda, podendo também ocorrer: ictericia, coldria, acolia fecal,
fadiga, dores abdominais, nduseas e vomitos [6]. Na hepatite crénica a evolu¢do ocorre de
forma silenciosa e o diagndstico é tardio. As hepatites causadas pelos virus B e C sdo as mais
importantes para profissionais da odontologia devido a sua via de transmissdo e pelo fato de
que essas formas tendem a se cronificar. Deve-se ressaltar que os fatores virais e do hospedeiro
influenciam na resposta imune e tem importante papel na patogénese da hepatite [2,5,6].

A hepatite B é causada por um virus de DNA com didmetro de 42 nm (nanémetros),
enquanto as outras formas de hepatite sdo de RNA [7]. O virus da hepatite B possui uma grande
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resisténcia e estabilidade no meio ambiente podendo resistir até seis meses a temperatura
ambiente e por quatro horas a 60°C. Apresenta uma transmissdo 57 vezes maior que o virus HIV,
sendo o ultimo o que causa maior preocupacdo por parte dos profissionais da drea da saude
quando comparado com o VHB [8].

A estabilidade do virus no meio ambiente € alta e hd a possibilidade de que quantidades
minusculas de sangue ou secre¢Oes contendo esse agente sejam capazes de transmitir infec¢do.
Como exemplo, (0,0001 ml) de material contaminado j4 € suficiente para transmissdo do virus
[3]. Observa-se também que as pessoas portadoras do VHB, através de seu sangue e outros
fluidos ja sdo infectantes aos outros individuos de duas a trés semanas antes de surgirem os
primeiros sinais da doenca [2].

Assim, este trabalho tem como objetivo verificar o conhecimento de estudantes de
odontologia da faculdade S3o Lucas sobre Hepatite B e as doses referentes a vacinagdo por eles
realizadas.

Material e Métodos

O presente estudo se propds a analisar o conhecimento e vacina¢ao de estudantes de
odontologia da Faculdade S3o Lucas, em Porto Velho-RO, sobre hepatite B, através de uma
pesquisa transversal descritiva, utilizando-se de um questiondrio especialmente elaborado para
esta pesquisa, baseado em outros questionarios [1,11]. Para a realizagdo da pesquisa, foi
elaborado um projeto que foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade S&o
Lucas, através da Plataforma Brasil, o qual emitiu o parecer de aprovacdo 800.255.

A populagdo do estudo foi composta por 142 académicos de odontologia da faculdade
S3o Lucas pertencentes ao segundo, quarto e oitavo periodo do curso. Estes académicos foram
selecionados de acordo com os seguintes critérios: o segundo periodo foi selecionado, pois ja
foi ministrado o contelddo sobre hepatite B de acordo com a matriz curricular do curso de
Odontologia da FSL (Faculdade Sdo Lucas), o quarto periodo por estar iniciando atividades na
clinica odontoldgica e os alunos do oitavo por estarem préximos de sua formacao profissional.
Foram excluidos da pesquisa dez alunos do segundo periodo por possuir idade inferior a 18
anos.

Todos os académicos dos periodos citados foram convidados a participar da pesquisa,
sendo informados do termo de consentimento livre e esclarecido, que foi devidamente
preenchido e assinado pelos académicos.

O questionario (figura 1) abordou questSes de biosseguranca, vacinacdo, teste
soroldgico e conhecimentos sobre hepatite B. A coleta dos dados foi realizada através de visitas
aos periodos selecionados sendo aplicados em sala de aula. A coleta de dados foi realizada no
segundo semestre de 2014.

Para o tratamento dos dados foi usado o software Microsoft Excel®, sendo as amostras
tabuladas, analisadas e classificadas. Os resultados foram demonstrados em graficos e tabelas
para melhorar a visualiza¢ao das relagdes percentuais em cada parametro.
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Hepatite B:

Idade:
1.

conhecimento, cobertura vacinal e teste de imunizagdo de estudantes de odontologia da faculdade S3o Lucas.

Género: Periodo:

O que é Hepatite B?

a) oDoenca bacteriana.

b) o Doenca Infecto contagiosa — Sangue | Secrecdes.

c) o Doenca Dermatoldgica (Pele).

d) o Doenca causada por picada de insetos.

e) oOutra dlassificagdo.
Vocé ja teve Hepatite B?

a) oSim.

b) oN&o.

c) oNé&osei
Qual dos virus abaixo apresenta mais risco de contaminagdo para vocé?

a) oHIv.
b) oVHC
C) OVHB.
d) oHiN.
Alguém da sua familia é portador da Hepatite B?
a) oSim.
b) oN&o.

c) oNé&osei
Vocé se acha exposto a hepatite B?
a) osim.
b) onéo.
Quiais as vias de transmissdo da Hepatite B?
a) o Contato direto com lesdes infectadas.
b) o Transmissdo por objetos contaminados, agulhas, materiais perfurocortantes.
¢) olnalagdo de microrganismos em suspens&o (tosse, espirro ou fala e aerossois).
d) otodos acima descritos.
e) onenhuma das alternativas.
Quais dos meios abaixo vocé realizaria como prevengdo contra hepatite B?

a) o Usode equipamentos de protecdo individual (mascara, éculos, gorro, luvas e jaleco). E lavagem sistematica das méos.

b) o Proceder adequadamente frente acidentes de trabalho envolvendo sangue e fluidos orgénicos.

C) o Realizar adequadamente os processos de descontaminagao, esterilizacdo de objetos e residuos dos servicos de saudde.

d) oTodos acima.
e) o Nenhum dos citados
Marque a opgao a qual vocé relacionaria aos sintomas da Hepatite B.
a) o Dor abdominal, diarreias, perda de peso, nduseas, bolhas na pele.

b) o Urina escurecida, coloracdo amarela da pele, fezes “cor de barro”, febre, nduseas, dor cabega, mal- estar,

desconforto, dor abdominal, dor nas articulagdes.
C) oFezes “cor de barro”, dor nas articulagdes, erupcdes na pele, voémitos, coceiras.
d) o Nenhum dos sintomas descritos.
Vocé ja tomou a vacina para Hepatite B?
a) o©Sim,massé a1 dose.
b) o Sim, mas sé a1 e 2" doses.
c) oSim,as 3 doses.
d) o Né&o, nenhuma dose.
Qual o intervalo certo entre as doses da vacina?
a) o1 dose, 2 um més apds a 1° e a 3° seis meses apés a 2°.
b) o1 dose, 2 um més apés a 1* e a 3" seis meses apds a 1°.
c) o1 dose, 2" dois meses apds a 1" e a 37 seis meses apds a 2°.
d) o1 dose, 2 dois meses apds a 1° e a 37 seis meses apds a 1°.
e) o1 dose, 2 dois meses apds a 1° e a 3 trés meses apds a 2°.

Vocé j& fez o teste anti-HBs para ver se estd realmente imunizado contra Hepatite B?
a) oSim.
b) oN&o.

Qual das vacinas abaixo vocé considera que é recomendada aos cirurgides dentistas?
a) ohepatite B
b) ofebre amarela
c) otriplice viral
d) o©duplaadulto
e) otodasacima
Avalie o seu conhecimento sobre hepatite B.
a) opéssimo.

b) oruim.
c) oregular.
d) obom.

e) oexcelente.

Figura 1- Questionario aplicado aos académicos de Odontologia.
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Resultados

Dos académicos que efetivamente participaram do estudo (n=132), 98 (74,25%) eram do
género feminino e 34 (25,75%) do género masculino. Do total, 53 (40,15%) dos entrevistados
cursavam o segundo periodo, com a exclusdo de 19 alunos que ndo estavam presentes no dia da
aplicacdo do questiondrio, 43 (32,57%) do quarto periodo, de uma turma com 65 alunos e 36
(27,28%) de 44 alunos do ultimo periodo. Com uma faixa etaria entre 18 e 42 anos.

Quando questionados sobre se ja tiveram hepatite B, 4 (3,04%) afirmaram que sim, 126
(95,45%) que ndo tiveram e 2 (1,51%) ndo souberam responder. Ja em relagdo a se algum familiar
é portador da hepatite B, 20 (15,15%) ndo sabiam, 107 (81,06%) afirmaram que ndo e 5 (3,79%)
responderam que algum familiar ja teve a doenga.

Quando a pergunta procurou saber o que é hepatite B, os resultados obtidos
mostraram que 3 académicos (2,28%) afirmaram ser uma doenca bacteriana, 122 (92,42%) uma
doenca infecto contagiosa- sangue/secrecGes e 7 (5,30%) que possui outra classificacdo.

A tabela 1 apresenta a opinido dos académicos em relagdo ao virus que apresenta mais
risco de contaminacgdo.

Tabela 1. Qual dos virus apresenta mais risco de contaminacdo? (Questdo 3 do questionario)

Virus 2° periodo 4° periodo 8° periodo Total %
HIV 18 19 10 47 35,60%
VHC 0 1 4 5 3,79%
VHB 9 17 22 48 36,36%
H1N1 26 6 o] 32 24,24%

Quanto a exposicdo a hepatite B, dos alunos do segundo periodo, 28 (21,21%) afirmaram
se considerarem expostos a doenca, contra 25 (18,93%) que relataram ndo estar expostos ao
virus. Ja no quarto e no oitavo periodos, o resultado dos académicos foi idéntico, considerando-
se expostos ao virus 30 (22,72%). Ja 13 (9,84%) do quarto periodo e 6 (4,54%) do oitavo periodo
ndo se consideram expostos ao VHB. Informac¢des na figura 2 do total em percentual da
amostra.

| Exposigdo a hepatite B |

.Alunos nao expostos

- Alunos Expostos

Figura 2- Vocé se acha exposto a hepatite B? (Questdo 5 do questionario) (Expressdo percentual da amostra).
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Quanto as vias de transmissdo da hepatite B, 0,75% dos académicos consideram a
transmissdo por contato direto com lesbes infectadas; 46,22% por objetos contaminados; 10,6%
pela inalagdo de microrganismos em suspensdo e 41,65% consideram todas as vias de
transmissao anteriores.

Ja as vias de prevencao, os resultados percentuais dos alunos pesquisados mostram que
78,03% dos académicos conhecem os diversos meios de prevencao contra hepatite B.

A questdo 9 do questionario abordava se o aluno ja tomou a vacina para hepatite B e a
quantidade de doses (Figura 3).

Vacinacao

1,52%
9,84%

1 Dose

M 2 Doses
[ 3 Doses
71,21% [l Nenhuma Dose

Figura 3- Percentual quanto ao numero de dosagens da vacina¢do tomadas pelos alunos; (Questdo 9 do
questionario).

Na tabela 2 temos os percentuais dos académicos referentes aos sintomas da hepatite B.

Tabela 2- Sintomas da hepatite B (questdo 8 do questionario)
Sintomas 2° 4 8 Total (%)
A Dor abdominal, diarreias, perda de peso, nduseas e bolhas 9 6 2 17 (12,87%)
na pele.
B Urina escurecida, coloracdo amarelada da pele, fezes “cor

de barro”, febre, nduseas, mal estar, desconforto, dor 40 35 30 105 (79,54%)
abdominal, dor nas articulagGes.

C Fezes “cor de barro”, dor nas articulacdes, erupgées na 2 0 0 2 (1,52%)
pele, vOmitos e coceiras.

D Nenhum dos sintomas descritos. 2 2 4 8 (6,06%)

Quando questionados sobre os intervalos entre as doses da vacina, apenas 40 (30,30%)
dos académicos responderam a questdo com o intervalo de tempo correto entre as doses.
Com relagdo a que vacinas os académicos consideram recomendadas aos cirurgides dentistas,
mais da metade da amostra soube responder a questdo de forma correta (83,33%).

Em relagdo aos seus conhecimentos sobre hepatite B, realizando cada um uma
autoavaliac¢do 4 (3,03%) consideraram péssimo, 11 (8,33%) ruim, 82 (62,13%) regular, 33 (25%) bom
e 2 (1,52%) excelente.
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Quando a questdo abordou se os académicos fizeram o teste anti-HBs, o resultado pode
ser conferido na figura 4.

Anti-HBs

B N3o realizaram

B Realizaram

Figura 4- Realizacdo do anti-HBs para confirmag¢do da imunizacdo contra hepatite B.

Discussao

Um fator importante é o conhecimento da doenga, necessitando saber quais as formas
de transmissdo, os sintomas, tratamento e prevencdo [9]. Sobre o conhecimento da hepatite B
pelos académicos, 92,42% conhecem a etiologia da doenca e 78,03% sabem quais os meios de
prevencdo. J& em um estudo em Salvador-BA, os resultados mostram que 96,05% afirmaram
conhecer o agente etioldgico [9]. Porém, quanto as vias de transmissdo, houve falta de
informacdo de alguns alunos, ndo considerando a transmissdo por contato direto com lesdes
infectadas, nem pela inalagao de microrganismos, achando que a transmissao ocorre somente
por objetos contaminados. Deve ser lembrado que a saliva e o fluido gengival ndo devem ser
ignorados, ja que hd uma alta prevaléncia de gengivite na populacdo [10], observou-se [1] que
72,09% dos académicos tiveram conhecimento quanto a transmissdo, englobando todas as
formas de contaminacdo, resultado superior ao encontrado, em que apenas 41,66% conhecem
todos os meios de transmissdo da doenca.

De acordo com uma pesquisa realizada em Porto Alegre-RS, observou-se que ndo hd
diferenca no conhecimento sobre hepatite B entre cirurgides dentistas e académicos, e que ha
muitas desinformagdes por parte dos profissionais sobre a doenca, principalmente sobre os
sintomas e os meios de transmissdo [1].

Ja em outro estudo realizado em Jodo Pessoa-PB, observou-se que os estudantes de
odontologia tém a consciéncia dos riscos de contamina¢do, mas que os conhecimentos
adquiridos ndo estdo sendo aplicados em prética clinica [11] e que quanto maior o tempo de
curso dos académicos, mais conhecimento sobre hepatite os alunos possuem segundo os
autores [12-17]. No entanto, outro trabalho realizado em Montes Claros-MG demonstra que,
quanto maior o tempo de trabalho, maior a prevaléncia da ndo vacinacdo ou vacinacao
incompleta dos profissionais, visto que o conhecimento nem sempre gera consciéncia, pois se
tratam de cirurgi6es dentistas, ndo académicos [3].

Dos alunos que responderam ja ter contraido hepatite B, a amostra foi relativamente
baixa, (3,04%), comparada a outros estudos, como 13,6% dos académicos com hepatite B em
Jodo Pessoa-PB [13] e 10,47% em Porto Alegre-RS [1]. Observou-se também que 88 (66,66%) dos
entrevistados se consideram expostos a hepatite B, resultado inferior quando comparado a
outro estudo [11], em que 92% dos académicos consideravam estar expostos ao VHB.
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Uma maneira eficaz de se prevenir a hepatite B é a vacina¢ao, tentando evitar o possivel
surgimento de novos casos [14]. A vacinacdo contra Hepatite B consiste em trés doses. Porém,
para possuir eficacia, ndo basta iniciar o programa de prevenc¢dao tomando somente a primeira
dose [15]. Deve-se ressaltar que nem todos alcancam a devida prote¢do. A vacina¢do deveria
ser obrigatdria para todo profissional da saiide e também para os académicos [16].

Dentre os entrevistados, 98,47% iniciaram o programa de vacina¢do, sendo que 71,21%
tomaram as trés doses da vacina. Em um estudo anterior [1], apenas 44,18% dos académicos
tomaram as trés doses e em Montes Claros-MG [3], esse resultado foi ainda menor, apenas 37%
tomaram as trés doses. J& em outro estudo [9], observou-se que 51,75% completaram a
vacinac¢ao e 6,18% nunca se vacinaram, valor maior quando comparado com o presente estudo
que apresentou porcentagem de 1,52% de académicos que ndo tomaram nenhuma dose.
Entretanto, a porcentagem ainda é inferior a desejada, j4 que o Ministério da Salde disponibiliza
gratuitamente as vacinas para os profissionais da saide e a vacina ndo apresenta toxicidade,
sendo raros os seus efeitos colaterais significativos [3].

A certeza da imunizagdo apds as vacinas € através do teste anti-HBs, sendo que o
mesmo deve ser realizado de um a seis meses apds a ultima dose, e é indicado para verificar o
desenvolvimento dos niveis de protecdo de anticorpos. Apesar de negligenciado, deve ser
realizado, sendo t3o importante quando a vacinacdo [17-18]. Aquelas pessoas que ndo
desenvolveram uma resposta imunolégica adequada devem ser submetidas a revacinagdo com
as trés doses da vacina [12].

O teste pds-vacina contra hepatite B ainda ndo é uma realidade no meio odontoldgico,
havendo pouca informagdo quanto a necessidade da realizacdo do mesmo, visto que a
verificagdo da presenca do anticorpo anti-HbsAg no sangue € através dele, o que determinara a
imunidade [1].

O percentual dos académicos que informaram ter realizado o teste pds-vacinacao foi
apenas 31,82% (n=42), ndo atingindo a metade da amostra. Porém, quando comparado com
outros autores, o percentual foi superior, visto que 12% dos entrevistados afirmaram ter
realizados exames para constatar imunizacdo apds a vacina¢ao na Universidade Federal do
Espirito Santo, e que muitos estudantes ndo conheciam ao certo o que é um exame para
constatar imunizacdo vacinal [19], j4 em Porto Alegre-RS, 6,97% foram os académicos que
realizaram o exame [1]. E em Jodo Pessoa-PB 81% dos entrevistados ndo fizeram o teste [11]. Por
mais que esse seja o Unico meio de confirmar se a vacina foi eficiente, a porcentagem vista é
muito inferior a desejada.

Em uma pesquisa realizada também no municipio de Porto Velho-RO, com cirurgides
dentistas, o autor concluiu que o perfil sorolégico nem sempre foi compativel com a cobertura
vacinal. Observou ainda resultados preocupantes, em que, de uma amostra com 59
profissionais vacinados com as trés doses da vacina, 6,8% apresentaram contato com HBV e
13,55% apresentaram perfil suscetivel (ndo reagente para o anti-HBs). Os achados sugerem a
necessidade de execucdo de testes laboratoriais, tanto para a confirmag¢do como para o
monitoramento da imuniza¢do, uma vez que a maioria apresentou cobertura vacinal com
percentual abaixo do valor esperado, devendo ser vacinados novamente para ocorrer a
soroversdo [20].

Ajustificativa encontrada pela maioria dos entrevistados pela vacinagdo incompleta, e a
nao realiza¢ao do anti-HBs, é a falta de conhecimento. Assim como no estudo do Piaui, em que
programas mais exigentes devem ser introduzidos para o cumprimento do esquema vacinal e
obtencdo de coberturas mais adequadas, pois além do profissional adquirir a doenga, ele
também pode agir como transmissor, levando o paciente a uma condi¢do de exposto [21].
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Conclusao

De acordo com os resultados e analises obtidos nesta pesquisa concluiu-se que:

1. Apesar do conhecimento da etiologia e da preven¢do contra a hepatite B, os
meios de transmissao ainda sdo motivo de duvida para os académicos, devendo
buscar mais informagdes sobre as diversas formas de transmissao do virus.

2. Com relagdo a vacinagdo, apesar de um bom percentual dos alunos terem sido
vacinados, mesmo que alguns sé com as primeiras doses, poucos realizaram
exame para constatar a imunizac¢do. A hepatite B pode ser evitada, desde que
se realize a vacina¢do completa corretamente, juntamente com os testes
soroldgicos para confirmagdo da soroconversdo.

3. Um programa de educa¢do continuada, um monitoramento do esquema de
vacinacdo e a realiza¢do dos testes pds-vacinas devem ser intensificados pelas
faculdades, além da conscientiza¢do de cada académico.
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