CARTAS AL EDITOR

Uso correcto y significado del término
“portador cronico del virus de la
hepatitis B” en la literatura cientifica
y en la practica médica

Sr. Editor: Con ocasiéon de dos
originales enviados recientemente a la
revista, uno ya publicado® y el otro en
vias de publicacién?, el término
“portador crénico de virus de la
hepatitis B (VHB)” (en inglés,
hepatitis B virus chronic carrier) ha
sido objeto de controversia entre
autores y revisores en cuanto a la
validez de su uso para describir a dos
grupos de pacientes, positivos para el
antigeno de superficie del VHB
(HB:Ag) y con ADN viral detectable en
suero, de quienes no se aportaban
datos clinicos. Puesto que no existe un
consenso oficial sobre el uso de este
término, desearia exponer algunas
ideas que quiza sean dutiles para los
autores y los revisores de los articulos
que, en relacion con el VHB, se
remitan para evaluacion en el futuro.

En primer lugar, habria que
recalcar que “infeccién crénica por
VHB” y “hepatitis créonica por VHB”
son términos de diferente significado.
El primero se establece sobre la base
de pruebas microbiolégicas y se debe
aplicar a cualquier paciente en el que
estas pruebas demuestren que el virus
ha establecido wuna infeccién
persistente en su organismo. Esto es
asi en cualquiera en el que sea posible
confirmar la presencia del HB;Ag en el
suero y su persistencia durante mas
de 6 meses a contar desde el momento
de su primera deteccién, por lo que,
pasado ese tiempo, cualquier paciente
“portador créonico de HB;Ag” es un
paciente que sufre una “infeccién
crénica por VHB”,
independientemente de cualquier otra
consideraciéon. Por el contrario, el
segundo se deduce del estudio
anatomopatolégico de la biopsia
hepatica y sélo se debe aplicar cuando
en dicho estudio se aprecien las
lesiones caracteristicas de la hepatitis
crénica, siempre y cuando el paciente
haya sido ya  diagnosticado
microbiolégicamente de infeccién
cronica por dicho virus.

En segundo lugar, hay que recordar
que la expresion del genoma del VHB
estd sujeta al control de dos promotores
diferentes3. Uno de ellos promueve la
expresion de todos sus genes, en tanto
que el otro sélo promueve la expresién
de la region del gen S involucrada en
la sintesis de la glucoproteina viral de
superficie que conocemos como HB:Ag.
Tras la infecciéon aguda por VHB y una
vez ha tenido lugar el aclaramiento del
antigeno “e” del VHB (HBeAg) del
suero y la seroconversiéon para sus
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anticuerpos especificos (anti-HBe)
pueden originarse dos situaciones
diferentes en funcién de cémo se regule
la expresién del genoma viral. En la
primera, la expresion es completa y la
viremia persiste, pudiendo detectarse
tanto el HBsAg como el ADN viral en
el suero del paciente. Por lo general,
esta situaciéon responde a la
emergencia y seleccién de mutantes
defectivos en la sintesis del HBeAg
(mutantes precore defectivos) y suele
asociarse a la presencia de lesiones
hepaticas, es decir, a una situacién de
“hepatitis crénica por VHB”. En la
segunda, dicha expresion se limita a la
sintesis del HB:Ag, con aclaramiento
de la viremia y negatividad en las
pruebas de deteccién de ADN viral en
suero. Toda vez que esta situacién rara
vez se asocia a la presencia de lesiones
hepaticas, es habitual clasificar al
paciente que la presenta como
“portador sano de HB;Ag”, aun cuando
no se hayan realizado las pruebas
anatomopatolégicas necesarias para
descartar la hepatitis crénica. En todo
caso, estos “portadores sanos de
HB.Ag” albergan la infeccion viral
persistente y sufren, por tanto, una
infeccion crénica por VHB.

En consecuencia, y para concluir,
entiendo que la expresién “infeccién
crénica por VHB” debe aplicarse a
cualquier paciente portador crénico de
HB.Ag, presente o no viremia o
lesiones hepaticas. En todo caso y
para precisar mas, cabria distinguir
entre “infeccién crénica productiva por
VHB” e “infeccién crénica no
productiva por VHB”, en funcién de
que el paciente presente o no viremia
detectable. Légicamente, el término
“hepatitis créonica por VHB” se
reservara unicamente para referirse
a aquellos pacientes que, habiendo
sido ya diagnosticados de infeccién
créonica por VHB, exhiban las
necesarias alteraciones histolégicas
en la biopsia hepatica. Todos esos
pacientes seran, por consiguiente y
sin distincion, “portadores crénicos del
VHB”.
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