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Introdução

A hepatite B crônica é uma doença hepática, que afeta cerca 1% da população,

causada pelo vírus da hepatite B (HBV) que lesa os hepatócitos e recruta células

inflamatórias. A cronificação da infecção pelo HBV é notada pela presença do antígeno de

superfície (HBsAg) no soro, por mais de seis meses, geralmente com replicação viral e

inflamação hepática. O predomínio dos casos é clinicamente silencioso até o final do curso da

doença e o intuito da terapia é melhorar a qualidade de vida, evitando a progressão da doença

para cirrose, insuficiência hepática e desenvolvimento de carcinoma hepatocelular. A

soroconversão, definida como a perda do HBsAg e o desenvolvimento de anticorpos contra o

HBsAg (anti-HBs), aponta para a resolução espontânea ou uma resposta imunológica eficaz

contra o vírus. Entretanto, a soroconversão tardia, ou seja, a ocorrência dessa conversão após

um longo período, é um fenômeno raro e pouco compreendido, podendo ocorrer em cerca de

30% dos casos de portadores crônicos do HBV.

Objetivos

Relatar um caso de soroconversão tardia de uma paciente com hepatite B crônica.

Delineamento e Métodos

Relato de caso

Descrição do caso

Paciente feminina, 55 anos, com diagnóstico de hepatite B há 15 anos, sem tratamento

prévio, em acompanhamento ambulatorial apresentava em 22/05/2017 HBV- DNA de 36

UI/ml e log de 1,56. No mês de abril de 2022 apresentava os seguintes exames laboratoriais:

Anti HBe reagente (R) ; Anti HBs não reagente (NR); HBsAg NR; HBAg NR. Em retorno no

mês de abril de 2023 apresentou os seguintes exames laboratoriais: Anti HBe R; AntiHBs R

(16,95); HBsAg NR; HBeAg NR.

A partir disso, os altos níveis de HBV DNA e HBsAg sem anti-HBs detectáveis

indicariam o desenvolvimento de infecção persistente. Porém, a manifestação de HBV DNA

detectável em níveis baixos, após a perda da positividade do HBsAg sugere que a infecção



crônica tornou-se oculta. Ademais, pelo critério de classificação de infecção crônica esse

quadro poderia representar uma infecção crônica com resolução espontânea.

Conclusões

Entende-se pelo caso descrito, um exemplo de hepatite B crônica soroconvertida,

visto que a paciente em questão apresenta anticorpos contra o vírus (AntiHBS R) e prova de

resolução da infecção positiva (AntiHBe R). Além disso, percebeu-se que não foi detectada a

presença da substância de superfície do VHB, demonstrado no HbsAg NR. Desse modo,

considera-se a possibilidade de a paciente estar curada da hepatite B.
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