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Introducao

Diretrizes internacionais para manejo da hepatite crénica B (HCB) estabelecem critérios para
suspender tratamento com analogos nucleot(s)ideos (AN) na HCB HBeAg negativo (NEG)."-6

Objetivos

Avaliar os desfechos e a cura clinica em pacientes em acompanhamento ambulatorial
que interromperam o tratamento com AN por motivagao prépria.

Métodos

Estudo nao intervencionista, observacional de 2005 a 2023. De um total de 362 pacientes
com Hepatite B, um N=62 com HCB em tratamento com AN, destes um N* de 47 pacientes
(75,8%) HBeAg NEG, idade média de 50,6 (+13,2) anos, 42 (67,7%) sexo masculino.
Identificados um n=12 pacientes que interromperam tratamento por motivo particular
[intencional, perda de acompanhamento (pandemia), uma paciente pelo uso durante
quimioterapia], sendo incluidos na observacao clinica n=10 que preenchiam os _critérios:

’ FIBROSE HEPATICA < F2 ‘

AUSENCIA DE HISTORIA FAMILIAR DE CHC OU OUTRO FATOR DE RISCO PARA DOENGA HEPATICA

’ HBV-DNA INDECTECTAVEL (< 10 UI) >4 ANOS ‘

AV 4

’ CONCORDANCIA E ENTENDIMENTO DO PACIENTE EM RETORNAR AO CONTROLE CLINICO ‘

| y |

Resultados

Caracteristicas do n=10 pacientes que interromperam o analogo nucleot(s)ideo

Idade média 48,7 anos +13,8 anos
Sexo 6 sexo masculino 4 sexo feminino Perda sustentada do HBsAg
Analogo nucleot(s)ideo (AN) 7 tenofovir 3 entecavir

10
Tempo médio de uso AN 8 anos 5a 17 anos (variagio) \
Tempo médio de carga viral 6 anos 4 a 11 anos (variagao) “
negativa até interrupcao
Avaliagao de fibrose 8 fibrose <F1a 5 elastografia média de 5,97

histolopatologia (4,80 a 6,50 kPa) 3
meses 5, -
Seguimento pos interrupgao 2 anos 1 a 4 anos (variagao) meses . 24 30 5&
meses meses meses

Soroconversio sustentada 2 pacientes 1 ap6s suspensio entecavir EGrupo A N Grupo B
do HBsAg 1 apds suspensao tenofovir

= Nenhum paciente apresentou descompensacao hepatica

Grupo A: Interrupgao tratamento 2/ 10 pacientes
perda HBsAg (20%)

* ALT maxima observada foi de 57,0 Ul Grupo B: Pacientes que mantiveram tratamento 1/ 62

= A CV média foi de 1351 Ul (0 a 11.863 UI) negativou HBsAg (1,61%)
OR 12,4 (95% IC 1,02 — 149,8; p = 0,04)

e/ou elevagao de bilirrubinas

= Somente 1 paciente elevou CV > 2000 Ul com ALT normal

= 1 paciente negativou HbSAg e nao sustentou

Conclusao

Ap0s interrupgao do tratamento com AN, 20% dos pacientes obtiveram cura clinica. Embora
sejam dados de vida real, ha limitagdo pela falta de um desenho randomizado e controlado
para a analise e validagao externa dos resultados.

Referéncias

1. AASLD, Terrault et a.l, Hepatology 2018; 2. EASL Papatheodoridis et al., J Hepatol 2017; 3. APASL,
Sarin et al., Hepatol Int 2016; 4. Van Bommel F. etal. EASL 2020; 5. RETRACT-B Study.
Gastroenterology, 2022. 162 (3):757-771; 6. Garcia-Lopes et al., J Hepatol, 2021




