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REZUMAT

Virusul hepatitic B (VHB) infecteazå în prezent peste 350 milioane de persoane la nivel mondial, hepatita corespondentå fiind o
problemå de sånåtate publicå de primå importan¡å. Existå o multitudine de factori de risc pentru infec¡ia cu VHB, apar¡inând atât
domeniului medical cât ¿i celui non-medical.
Obiective: studiul ¿i-a propus så deceleze factorii de risc ai infec¡iei cu VHB prezen¡i la adultul tânår locuind în Craiova ¿i zona
limitrofå ¿i så compare ace¿ti factori, ¡inând cont de statusul infectant, sex, nivelul de educa¡ie (instruc¡ie) ¿i încadrarea în câmpul

muncii.
Material ¿i metodå: 93 de persoane asimptomatice, adulte, tinere cu domiciliul în Craiova ¿i zona ruralå limitrofå,  au fost testate
în perioada aprilie 2003 – aprilie 2004 pentru depistarea Ig totale anti HBc ¿i a anticorpilor anti HBs (metoda ELISA); în func¡ie de
rezultatul testårii au fost alcåtuite douå loturi de studiu: persoane expuse ¿i persoane infectate, în trecut sau în prezent. Subiec¡ii
au completat un chestionar referitor la evenimentele posibil infectante, factorii de risc fiind ulterior clasifica¡i ca apar¡inând domeniului

medical sau non-medical.
Rezultate: din punct de vedere al frecven¡ei, primii 3 factori de risc din domeniul medical pentru infec¡ia cu VHB au fost:
interven¡iile stomatologice (28%), injec¡iile (19%) ¿i interven¡iile chirurgicale (12%), iar din domeniul non-medical: utilizarea
intrafamilialå de instrumente de igienå personalå de tip tåietor-în¡epåtor (14%), comportamentul sexual de risc (12%) ¿i contactul
intrafamilial cu persoane cronic infectate cu VHB (8%). Activitå¡ile sexuale de risc sunt mai frecvente printre subiec¡ii infecta¡i

(p = 0,02), bårba¡i (p = 0,018) ¿i studen¡i non-medicini¿ti (p = 0,045).
Concluzii: la nivelul lotului studiat dintre factorii de risc din domeniul medical se remarcå interven¡iile stomatologice, tratamentele
injectabile ¿i chirurgicale, iar dintre factorii de risc non-medicali se noteazå utilizarea intrafamilialå de instrumente de igienå de tip
tåietor-în¡epåtor, comportamentul sexual de risc ¿i contactul intrafamilial cu persoane infectate cu VHB; comportamentul sexual de

risc se asociazå cu statusul infectant, sexul masculin sau încadrarea în grupa studen¡ilor non-medicini¿ti.

Cuvinte cheie: Epidemiologie HBV, Ig antiHBc, factori de risc

ABSTRACT

Hepatitis B virus (HBV) is currently infecting over 350 million persons worldwide, being a major problem of public health; there are
a lot of medical and non-medical risk factors for this type of infection.

Objective: the aim of this study was to identify risk factors for HBV infections in young adults living in Craiova and nearby and to
compare this factors based on infective status, gender, education and employment status.
Methods: 93 young asymptomatic adults living in Craiova and nearby has been tested between april 2003-april 2004 for the
detection of antiHBc Ig and anti HBs antibodies, using ELISA method; according to the results of this testing we have sepparate
them in two group: exposed individuals and infected persons, in the past or in the present; subjects has been asked to complete

a questionnaire regarding risk factors for HBV infections.
Results: the first three risk factors from the medical domain has been: dental interventions (28%), injections (19%) and surgery
(12%) and from the non-medical domain: intrafamilial sharing of personal hygiene objects (14%), sexual risk behaviour (12%) and
intrafamilial contact with chronic HBV infected individuals (8%). Sexual risk behaviour is frequently discovered between infected
subjects (p = 0.02), males (p = 0.018) and non-medical students (p = 0.045)

Conclusions: as risk factors, from the medical domain we have noted dental interventions, injections and surgery as well as
intrafamilial sharing of personal hygiene objects, sexual risk behaviour and intrafamilial contact with chronic HBV infected individuals
from the non-medical domain; sexual risk behaviour is associated with infective status, males or being a non-medical student.
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Virusul hepatitic B (VHB) infecteazå în prezent
peste 350 de milioane de persoane [11] la nivel

mondial, hepatita corespondentå fiind o problemå
de sånåtate publicå de primå importan¡å prin
prisma morbiditå¡ii, mortalitå¡ii ¿i evolu¡iei spre

cronicizare [8]. În România nu se cunoa¿te nu-
mårul exact al indivizilor infecta¡i cu VHB, totu¿i

OMS încadreazå ¡ara noastrå în zona de endemicitate

medie (pe baza prevalen¡ei antigenului HBs) iar
inciden¡å cazurilor de hepatitå viralå acutå de tip

B este apreciatå la 10 %000 [12].
Omul (infec¡ii acute sau cronice, asimptomatice

sau manifeste clinic) constituie singura surså de

infec¡ie.
Sângele ¿i derivatele sale, secre¡iile genitale ¿i

laptele matern au un rol documentat în transmiterea
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VHB, dar acesta se gåse¿te ¿i la nivelul altor fluide/
materiale biologice (ex. salivå sau cerumen [6])
importan¡a acestora în vehicularea virusului ne-
fiind certificatå.

Se descriu urmåtoarele cåi de transmitere: pa-
renteralå, sexualå ¿i verticalå; în raport cu acestea
se definesc grupele ¿i factorii de risc.

OBIECTIVE

1. Decelarea factorilor de risc ai infec¡iei cu VHB
la nivelul lotului studiat

2. Compararea factorilor de risc depista¡i, ¡inând
cont de statusul infectant, sex, nivelul de edu-
ca¡ie (instruc¡ie) ¿i încadrarea în câmpul muncii.

MATERIAL ªI METODÅ

93 de persoane asimptomatice, adulte (vârsta
medie 25,89 ± 6,6 ani; limite 18-49 ani) cu do-
miciliul în Craiova (91,3%) ¿i zona ruralå limitrofå,
au fost testate în perioada aprilie 2003 – aprilie
2004 pentru depistarea Ig totale anti HBc ¿i a anti-
corpilor anti HBs (metoda ELISA); func¡ie de re-
zultatul testårii au fost alcåtuite douå loturi A = 63
persoane expuse (30 femei ¿i 33 bårba¡i; Ig anti
HBc [–], atc. anti HBs [–]) ¿i B = 30 persoane
infectate – în trecut sau în prezent – (10 femei ¿i
20 bårba¡i; Ig anti HBc [+]  ±  atc anti HBs [+]).

Subiec¡ii au completat un chestionar referitor
la factorii de risc pentru infec¡ia cu VHB, re¡i-
nându-se pentru analizå numai acele evenimente
posibil infectante care au fost decelate cel pu¡in o
datå la nivelul lotului studiat.

Factorii de risc depista¡i au fost clasifica¡i ca
apar¡inând domeniului medical (interven¡ii sto-
matologice [sto], injec¡ii [inj], interven¡ii chi-
rurgicale [chir], în¡epåturi în ace contaminate cu
sânge [ace], transfuzii de sânge [tran] ¿i ¿edin¡e de
hemodializå [hemo]) sau non-medical (utilizare
intrafamilialå în comun de instrumente de tip tåietor-
în¡epåtor folosite pentru igiena personalå [fam],
comportament sexual de risc [sex], contact

Figura 1.
Privire de ansamblu asupra factorilor de risc decela¡i

intrafamilial cu persoane cronic infectate cu VHB
[cont], tatuaje [tat] ¿i ¿edin¡e de acupuncturå [acu]).

Pentru analiza statisticå s-a utilizat modulul
Descriptive statistics – Microsoft Excel ¿i pro-
gramul GraphPad QuickCalcs (www.graphpad.
com/quickcalcs)

REZULTATE

1. Numårul total al evenimente posibil infec-
tante a fost de 199, figura nr. 1 ilustrând ponderea
fiecårui factor de risc decelat.

Din punct de vedere al frecven¡ei, primii 3 fac-
tori de risc din domeniul medical pentru infec¡ia
cu VHB au fost: interven¡iile stomatologice (28%),
injec¡iile (19%) ¿i interven¡iile chirurgicale (12%),
Din domeniul non-medical s-au remarcat:
utilizarea intrafamilialå de instrumente de igienå
personalå de tip tåietor-în¡epåtor (14%), com-
portamentul sexual de risc (12%) ¿i contactul
intrafamilial cu persoane cronic infectate cu VHB
(8%).

2. ºinând cont de statusul infectant, numårul
total de evenimente cu posibil rol în transmisia
VHB este de 118 pentru lotul A ¿i 81 pentru lotul
B (p = 0,196; nesemnificativ statistic – NS). Mediile
factorilor de risc/subiect sunt 1,87  ± 1,18 (min. = 0;
max. = 4; interval de încredere 95% = 0,298)
pentru lotul A ¿i, respectiv, 2,68 ± 1,51 (min. = 0;

max. = 6; interval de încredere 95% = 0,576).

 Figura 2.
Compararea factorilor de risc decela¡i

printre indivizii infecta¡i vs expu¿i
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Figura 3.
Stratificarea factorilor de risc func¡ie de sexul
subiec¡ilor

În figura nr. 2 sunt comparate numårul eveni-
mentelor cu rol posibil infectant ¡inând cont de
statusul subiec¡ilor ¿i de tipul de factor de risc luat

în considerare.
Singura diferen¡å semnificativå din punct de

vedere statistic se înregistreazå în cazul activitå¡ilor
sexuale de risc (p = 0,02), mai mul¡i subiec¡i in-
fecta¡i, comparativ cu cei expu¿i, declarând cå au

între¡inut rela¡ii sexuale întâmplåtoare, fårå utili-
zarea mijloacelor de protec¡ie.

3. Factorii de risc func¡ie de sexul subiec¡ilor
intervieva¡i sunt prezenta¡i în figura nr. 3; se re-
marcå diferen¡e semnificativ statistice numai pentru

factorul activitate sexualå de risc (p = 0,018), bårba¡ii
expunându-se mai frecvent comparativ cu femeile.

Figura 4.
Stratificarea subiec¡ilor func¡ie de nivelul de ¿colarizare
¿i încadrarea în câmpul muncii

Dacå pentru subiec¡ii de acela¿i sex se considerå

¿i statusul infectant nu se ob¡in diferen¡e sem-

nificative statistic pentru factorii de risc lua¡i în

considerare. Aceea¿i situa¡ie se înregistreazå ¿i în

cazul persoanelor de sexe diferite dar cu acela¿i

status (infectat sau expus).

4. Figura nr. 4 stratificå subiec¡ii intervieva¡i

func¡ie de studiile efectuate, încadrarea în câmpul

muncii (în momentul interviului) ¿i statusul

infectant.

Varia¡iile numårului de evenimente posibil

infectante din domeniul medical ¿i din cel non-

medical sunt eviden¡iate în figura nr. 5, ¿i, res-

pectiv, figura nr. 6.

Figura 5.
Varia¡iile numårului de evenimente posibil infectante din domeniul medical
func¡ie de nivelul de ¿colarizare/încadrarea în muncå a subiec¡ilor



49REVISTA ROMÂNÅ DE BOLI INFECºIOASE – VOL. X, NR. 1, AN 2007

 Figura 6.
Varia¡iile numårului de evenimente posibil infectante din domeniul non- medical func¡ie

de nivelul de ¿colarizare/încadrarea în muncå a subiec¡ilor

Din punct de vedere al nivelului de ¿colarizare
persoanele fårå ocupa¡ie în momentul interviului

sunt asociate subiec¡ilor cu studii generale.
Singura diferen¡å semnificativå din punct de

vedere statistic se înregistreazå în grupul studen¡ilor
non-medicini¿ti, factorul activitate sexualå de risc
asociindu-se cu statusul infectant (p = 0,045).

DISCUºII

Interven¡iile medicale ce presupun utilizarea de
instrumentar tåietor-în¡epåtor sunt frecvent în-
tâlnite la ambele loturi (interven¡ii stomatologice,
injec¡ii, interven¡ii chirurgicale; global, diferen¡ele
dintre loturi nu au semnifica¡ie statisticå. Deoarece
riscul de transmitere al infec¡iei cu VHB pe aceastå
cale nu a dispårut [1, 3, 5, 7, 10, 14] este necesarå
în permanen¡å respectarea cu stricte¡e a regulilor
de asepsie ¿i antisepsie.

Pu¡ini subiec¡i au recurs la proceduri non-me-
dicale cu posibil risc de transmitere parenteralå
(tatuaje, acupuncturå), fårå så se eviden¡ieze cazuri
de infectare cu VHB.

Un singur bolnav necesitând hemodializå a fost
depistat pozitiv la determinarea Ig antiHBc; este
cunoscut rolul hemodializei în transmiterea VHB
[2], dar în zona de studiu trebuie investigat prin
studii ulterioare, cu un numår mare de subiec¡i. O
situa¡ie similarå se întâlne¿te ¿i în cazul transfuziei
de sânge.

La nivelul ambelor loturi a fost depistat câte
un caz de injurie tegumentarå datoratå unor ace
contaminate cu sânge, fårå så existe o asociere cu
infec¡ia cu virusul hepatitic B. Ambele cazuri au
fost raportate de cåtre asistente medicale, acestea
fiind mai expuse comparativ cu medicii [4, 9],

atrågând aten¡ia asupra riscurilor la care este expus

personalul sanitar.

28 de persoane (30% dintre subiec¡i), au de-

clarat cå folosesc în comun cu al¡i membrii ai

familiei obiecte de igienå personalå de tip tåietor-

în¡epåtor. Comparativ cu studiul lui Zervou [15]

se remarcå faptul cå majoritatea persoanelor care

raporteazå folosirea intrafamilialå a acestor obiecte

au studii peste medie (19 studen¡i – 67,85%),

numai 4 dintre ace¿tia studiind medicina. De¿i

testul Fisher nu sugereazå o asociere cu infec¡ia

cu VHB, sus¡inem intensificarea activitå¡ilor de

educa¡ie sanitarå, cu atât mai mult cu cât în 8%

din cazuri au fost decelate alte persoane infectate

cronic cu VHB în mediul intrafamilial.

Dintre factorii studia¡i comportamentul sexual

de risc se asociazå semnificativ statistic cu infec¡ia

cu VHB (p = 0,02), situa¡ie întâlnitå mai frecvent

la sexul masculin (similar cu datele ob¡inute de

Tawk [13]) ¿i la studen¡ii non-medicini¿ti.

CONCLUZII

1. La nivelul lotului studiat dintre factorii de

risc din domeniul medical se remarcå interven¡iile

stomatologice, tratamentele injectabile ¿i chirur-

gicale, iar dintre factorii de risc non-medicali se

noteazå utilizarea intrafamilialå de instrumente de

igienå de tip tåietor-în¡epåtor, comportamentul

sexual de risc ¿i contactul intrafamilial cu persoane

infectate cu VHB.

2. Comportamentul sexual de risc se asociazå

cu statusul infectant, sexul masculin ¿i încadrarea

în grupa studen¡ilor non-medicini¿ti.
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