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Resumo

A hepatite C é uma infec¢do viral que pode
evoluir para cirrose e o carcinoma
hepatocelular (CHC). Em pacientes com
niveis elevados de fibrose, hd maiores
chances de desenvolverem CHC. Esse
trabalho teve como objetivo avaliar a
correlagdo entre o grau de fibrose apods
exposi¢ao crbnica ao virus da hepatite Ce o
desenvolvimento de hepatocarcinoma de
pacientes tratados no Centro de Referéncia
em Especialidades Central da Secretaria
Municipal de Ribeirdo Preto. Foram
analisados 603 prontuarios médicos do
Ambulatério de Hepatites do Crecentral de
Ribeirdo Preto, no periodo de 2015 a 2022,
desses 13 desenvolveram CHC, entre os
mesmos 77% sado homens, sendo que 80%
desses, apresentam fibrose avancada ou
cirrose. Assim, a andlise apresentou
congruéncia com a teoria.

Introducéao

A hepatite C (HCV) é uma infec¢&o viral cuja
prevaléncia atinge até 2% da populacdo
brasileira (MARTINS; NARCISO-
SCHIAVON; SCHIAVON, 2010), causada
por um virus RNA da familia Flaviviridae,
que a partir da contaminacéo crénica do
individuo, pode evoluir para cirrose e
carcinoma  hepatocelular  (CHC). E
considerada uma das mais frequentes
causas de transplante hepatico (ASSATO et
al., 2022) e a principal causa de 6bito dentre
as hepatites virais (BRASIL, 2018).

Foram notificados no Brasil 195.039 casos
de hepatite C com um dos marcadores, anti-
HCV ou HVC RNA reagente, no intervalo de
2009 a 2018, sendo na regido sudeste a
maior prevaléncia de casos de hepatite C. O

perfil de pacientes mais acometidos pelo
virus da hepatite C sdo de homens,
caucasianos e de baixo nivel de
escolaridade (SILVA et al., 2021). Apesar de
dados escassos de notificagcdo sobre o
contagio individual, a literatura sugere que a
provavel forma de contaminacéo se d& pelo
uso de drogas injetaveis, objetos perfuro
cortantes, transplantes, transfusao
sanguinea, transmissao vertical,
aleitamento materno e relacdo sexual
desprotegida (RIBAS et al., 2018).

Em relacdo ao tratamento, atualmente a
infeccdo pelo virus da hepatite C tem
possibilidade de cura acima de 90%, desde o
inicio do uso dos antivirais de acgéo direta
(BRASIL, 2011). Porém, durante a evolucéo
da hepatite viral, as respostas imunoldgicas
aos antigenos virais causam lesGes do
parénquima hepético, sendo o hepatdcito
lesado, incapaz de regenerar, é substituido
por fibrose. Esta injlria do tecido hepatico
cursa com alteragdes na arquitetura do
figado. Assim, a formacdo de fibrose,
prejudica a vascularizacdo e a sintese
proteica do figado, com progressdo, em
alguns casos, para cirrose hepatica e
carcinoma hepatocelular (CRAIG; VON
FELDEN; GARCIA-LEZANA;
SARCOGNATO; VILLANUEVA, 2019).

Dentre os canceres primarios, o CHC é o
de maior prevaléncia, sendo responsavel
por 90% das neoplasias do figado (MOTTA-
LEAL-FILHO, 2021). As neoplasias
hepaticas primarias sdo responséveis pelo
terceiro  maior numero de  O&bitos
relacionados ao cancer no mundo (BRAY et
al., 2018). A diferenciacao evolutiva pode
seguir os padrdes de nddulo displasico de
baixo grau (NDBG), nédulo displasico de
alto grau (NDAG), CHC precoce e CHC
avancado (CORAL et al., 2021). Nesse
aspecto, a cirrose é considerada uma
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doenca pré-maligna e pacientes com niveis
elevados de rigidez hepatica, avaliados
através do exame de elastografia hepatica
transitéria, tem maiores chances de
desenvolverem de CHC (REINOSO-
PEREIRA et al., 2022). Desse modo, faz-se
relevante o estudo dos niveis de fibrose
hepatica associados a malignizacdo dos
hepatdcitos apos injuria hepatica cronica
pelo virus da Hepatite C.

Objetivos

Avaliar a correlagdo entre o grau de fibrose
desenvolvido apoOs exposicdo crbnica ao
virus da hepatite C e o desenvolvimento de
carcinoma hepatocelular de pacientes
tratados no Ambulatério de Hepatites do
Crecentral de Ribeirdo Preto.

Materiais e Métodos

Este artigo foi realizado por meio de uma
revisdo dos dados de prontuérios médicos dos
pacientes com hepatite C crbnica, do
Ambulatério de Hepatites do Crecentral de
Ribeiréo Preto, submetidos ao tratamento com
0s antivirais de acao direta, no periodo de
2015 a 2022.

Foram avaliados 603 prontuarios, com coleta
de dados clinicos, laboratoriais, radiolégicos
e endoscoépicos, incluindo dados sobre
adesdo e resposta resposta viral sustentada
(RVS), evolucdo do quadro clinico, por meio
de comparacédo dos exames antes e apés 1 a
7 anos do término do tratamento com
antivirais de acao direta.

Foram considerados com critérios de
incluséo: pacientes com hepatite C crbnica, u
seja, com PCR-RNA-HCV positivo com mais
de 6 meses de evolugdo, que desenvolveram
fibrose hepética e carcinoma hepatocelular,
seguidos no Ambulatério de Hepatites do
Crecentral de Ribeirdo Preto, submetidos ao
tratamento com 0s antivirais de acdo direta,
no periodo de 2015 a 2022.

Ainda, foi avaliado como critérios de
exclusdo: pacientes com coinfec¢do por
hepatite C e hepatite B durante o mesmo
intervalo de tempo, pacientes diagnosticados
com carcinoma hepatocelular anteriormente
a infeccdo pelo HCV, pacientes em
acompanhamento em outros servigos.
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A coleta e analise de dados foram obtidos,
apos aprovacao do comité de ética dos centros
envolvidos, incluidos em tabelas de Excel, e,
apo6s o término do levantamento de dados, foi
realizada analise estatistica. Na andlise
descritivo/exploratéria  dos  dados, as
caracteristicas sociodemograficas e clinicas
de natureza qualitativa foram descritas por
meio das distribuicdbes de frequéncias
absolutas e percentuais de suas categorias,
que foram apresentados nas formas tabular e
gréfica.

Resultados e Discussao

Para identificar a seguir as porcentagens
encontradas em relacdo a amostra total ou a
estratificacdo de género e grau de fibrose
presentes pacientes com carcinoma foi
utilizada a seguinte equacéo.

Equacéo 1

T Vfinal - Vinicial

X 100%

Viniciat
O estadiamento da fibrose foi realizado por
métodos ndo invasivos, seguindo a
classificagcéo de fibrose do escore METAVIR.

Tabela 1 — escore METAVIR

Estégio de Fibrose Descricao

FO Sem fibrose

F1 Fibrose portal sem
septos

F2 Fibrose portal com

poucos septos

F3 Fibrose portal com
inameros septos, sem
cirrose

F4 Cirrose

(Fonte: Os autores)

Da amostra total, foram encontrados 13
pacientes com resposta sustentada ao virus da
hepatite C, que desenvolveram o carcinoma
hepatocelular, dentre os mesmos, em valores
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relativos, 23% dos individuos sdo do género
feminino, sendo 77% do género masculino.

Figural - Género

Valor relativo em comparacao ao
género

individuos que desenvolveram CHC

apo6s HCV crbénica

(Fonte: Os autores)

A resposta viral sustentada (RVS) diminui as
chances do individuo de evoluir, porém nao
elimina. Em pacientes com doencga hepatica
avancada, pode-se observar casos mesmo
ap6és dez anos de erradicagcdo do HCV.
(RUSSO et al.,, 2022). De acordo com a
literatura, a presenca de CHC foi maior
incidente em pacientes com cirrose do que em
paciente METAVIR escore 3 (LAZARUS;
PICCHIO; COLOMBO, 2023)

Os valores encontrados pelos pacientes que
desenvolveram CHC na amostragem do atual
trabalho, discorre em direcdo a mesma
tendéncia e quando associadas ambas
estratificacdes, de estagios avancados de
fibrose e em estagio cirrético, mostram ainda
maior expressividade totalizando esses 76% da
amostra de pacientes com neoplasia.
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Tabela 2 — Grau de fibrose em nimeros
relativos em absolutos

Frequéncia

deckia FequinG Frecuing P—
pacientz com :

CHC com CHC MascuinocomCHC  Femining com CHC

METAVIR

3 b3 0 0
F & 0
74 &% 0
F3 3 b2, 3

<} T X4 5 2
Néc i &

disoorne!

Totalda £ 100% 1

FSTIEM

(Fonte: Os autores)

O presente estudo foi um estudo retrospectivo,
gue avaliou o resultado do grau de fibrose entre
0S pacientes com carcinoma hepatocelular
apos infeccado crdnica pelo virus da hepatite C,
entre os anos de 2015 e 2022. O rastreio para
deteccdo do carcinoma hepatocelular deve ser
realizado em pacientes com cirrose poés
infeccao do virus da hepatite C (ZARSKI et al.,
2008). De acordo com dados tedricos,
considera-se fator de risco para o
desenvolvimento de CHC individuos do sexo
masculino e infectados pelo HCV, assim como
grau de fibrose avancado (GANNE-CARRIE et
al., 1996) presentes esses durante andlise da
amostra em pacientes que desenvolveram
carcinoma hepatocelular. O acompanhamento
da evolucdo da resposta hepética de cada
paciente deve ser individualizado
(ABDELHAMED; EL-KASSAS, 2022), mas
devem-se ser considerados tais fatores de risco
na monitorizacdo em relacdo ao CHC, sendo o
principal deles o grau de rigidez hepatica.

Conclusao

Em congruéncia com a teoria, encontrou-se
associacdo entre graus avancados de fibrose
hepatica e CHC em pacientes previamente em
acompanhamento com hepatite C. Sendo,
porém, limitado o estudo ndmeros quantitativos
de macicez hepética pelo tamanho da
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amostragem com CHC. Sao, por fim,
necessarios estudos multicéntricos para

avaliacdo de corte quantitativo para melhor
elucidacdo da correlacdo do CHC e a
porcentagem de fibrose hepatica.

Conflito de interesses

N&do ha nenhum conflito de interesses pelos
desenvolvedores desse artigo.
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