Hepatitis B en los profesionales de la Salud
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Existe una vacuna disponible y efectiva contra el VHB desde hace mas de 20
afnos. La vacunacion de éste grupo de riesgo ha demostrado reducir la infeccidn

por HBV en la poblacion sanitaria.

La hepatitis viral B es una de las enfermedades infecciosas cuya eliminacion o
erradicacion es alcanzable, sin embargo continua constituyendo un serio problema
entre los trabajadores de salud, quienes son un grupo de riesgo importante para
adquirir ésta infeccidn.
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Actividades realizadas

Nuestra metodologia de trabajo fue de investigacion sobre formas de contagio y
las profesiones en las que mas seroplevalencia existe, asi como la forma de
prevencion.

La ley de vacunacion obligatoria contra la hepatitis B en personal de salud (Ley
24151, promulgada el 20/12 /92) se acerca a los 20 afos de su sancion.

* Luego de la vacunacion si el titulo de Anti HBs es mayor a 10 mlU/ml no se
indican mas pruebas serologicas, no es necesario revacunar con estos titulos. Se
sugiere evaluar la respuesta a la vacuna mediante la determinacion del titulo de
Anti HBs desde los 30 dias a los 180 dias de la ultima dosis. Esto permitira la
deteccion de no respondedores, de portadores del HBV y una idea clara de la
conducta futura frente a eventuales accidente

Conclusiones

Conclusion: La infeccion por el VHB constituye un problema importante en nuestro
medio. se han tomado medidas efectivas para su control, como las vacunas y las
normas de bioseguridad

La prevencion de las infecciones ocupacionales con agentes patdogenos
sanguineos es posible, pero depende de la maxima integracion de tres estrategias

importantes: evitar la exposicion, inmunizacion y profilaxis post exposicion.
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