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RESUMEN

La provincia de Granma reporta varios brotes de hepatitis viral aguda tipo A, estos
registros muestran que existe un riesgo epidemioldgico latente que amerita una
investigacion. Con el objetivo de caracterizar clinica-epidemiolégicamente un brote de
hepatitis A en el Municipio de Manzanillo, Granma,se realizé un estudio descriptivo,
observacional de corte transversal para caracterizar un brote de hepatitis A, la
poblacién de estudio estuvo constituida por 22 pacientes, atendidos en el Policlinico #

1 Francisca Rivero Arocha, Manzanillo, Granma, entre el 1ro de julio y septiembre del
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2025. Los rangos de edad que predominaron fueron el de 15 a 19 anos y el de 20 a 24

afos, en 7 pacientes cada uno (31,82 %). El sexo mas afectado fue el masculino, en 14
pacientes (63,64 %). El grupo mas afectado fueron los estudiantes, en 13 pacientes
(59,09 %). Los sintomas de la hepatitis A se comenzaron a manifestar con mayor
frecuencia en el mes de agosto, en 20 pacientes (90,90 %). Durante el brote de
hepatitis A, los pacientes mas afectados fueron los estudiantes, adolescentes y adultos
jovenes del sexo masculino, con mayor incidencia de la enfermedad durante el mes de
agosto.

Palabras clave: Enfermedad hepdtica; Hepatitis A; Hepatovirus; Picornavirus; Virus de

la Hepatitis A.

ABSTRACT

The province of Granma reports several outbreaks of acute viral hepatitis type A, and
these records show a latent epidemiological risk that warrants investigation. In order
to clinically and epidemiologically characterize an outbreak of hepatitis A in the
municipality of Manzanillo, Granma, a descriptive, observational, cross-sectional study
was conducted to characterize a hepatitis A outbreak. The study population consisted
of 22 patients treated at Policlinic #1 Francisca RiveroArocha, Manzanillo, Granma,
between July 1 and September 2025. The predominant age ranges were 15 to 19 years
and 20 to 24 years, with 7 patients each (31.82%). The most affected sex was male,
with 14 patients (63.64%). The most affected group was students, with 13 patients
(59.09%). Symptoms of hepatitis A began to manifest most frequently in August, in 20
patients (90.90%). During the hepatitis A outbreak, the most affected patients were
male students, adolescents, and young adults, with the highest incidence of the
disease occurring during August.

Keywords: Liver disease; Hepatitis A; Hepatovirus; Picornavirus; Hepatitis A virus.

RESUMO
A provincia de Granma registra varios surtos de hepatite viral aguda tipo A, e esses

registros mostramum risco epidemioldgico latente que merece investigagdo.
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Comoobjetivo de caracterizar clinica e epidemiologicamenteum surto de hepatite A no

municipio de Manzanillo, Granma, realizou-se umestudodescritivo, observacional, de
corte transversal para caracterizar um surto de hepatite A. A populacdo do
estudofoiconstituida por 22 pacientes, atendidos no Policlinico #1 Francisca Rivero
Arocha, Manzanillo, Granma, entre 12 de julho e setembro de 2025. As faixasetarias
predominantes foram de 15 a 19 anos e de 20 a 24 anos, com 7 pacientes cada
(31,82%). O sexo maisafetadofoi o masculino, com 14 pacientes (63,64%). O grupo
maisafetadofoi o de estudantes, com 13 pacientes (59,09%). Os sintomas da hepatite A
comecaram a se manifestar commaiorfrequéncia no més de agosto, em 20 pacientes
(90,90%). Durante o surto de hepatite A, os pacientes maisafetadosforamestudantes,
adolescentes e adultos jovens do sexo masculino, commaiorincidéncia da doenca
durante o més de agosto.

Palavras-chave: Doenca hepatica; Hepatite A; Hepatovirus; Picornavirus; Virus da

Hepatite A.

Recibido: 23/03/2026
Aprobado: 27/05/2026

Introduccion

La hepatitis A es una infeccién hepdtica aguda cuya causa es el virus de la hepatitis A
(VHA), el cual pertenece al género Hepatovirus, de la familia Picornaviridae. Este virus
se caracteriza por un periodo de incubacidon de 15-50 dias, los pacientes afectados por
él, presentan sintomas inespecificos como malestar general, anorexia, nduseas, e
ictericia en algunos casos. Este virus no produce infeccién crénica, pero puede
ocasionar una morbilidad significativa. e

La forma de transmisidén principal del VHA es por la via fecal-oral. El agente

epidemioldgico se excreta en las heces del individuo infectado y puede contaminar el
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agua y los alimentos en condiciones de saneamiento deficiente. Esta caracteristica

biolégica del VHA hace que la transmisién aumente en contextos de falta de acceso a
agua potable segura, pobre higiene personal, o manipulaciéon inadecuada de los
alimentos. %?

Se estima que la incidencia de la hepatitis A de forma anual en el mundo es de 1 500
000 de casos nuevos, y aunque su morbilidad disminuydé un 21,2 % en las ultimas
décadas, aun surgen brotes que afectan a la poblacidon, con mayor incidencia en los
menores de edad.

En América Latina, se reporta una transicion de alta a intermedia endemicidad de esta
enfermedad, las cifras en la regién ascienden a los 13 534 casos anuales. En Cuba,
informes recientes senalan un incremento en la incidencia de hepatitis A, ya que esta
enfermedad aprovecha los elementos climatoldgicos adversos de la Isla para su
propagacion, con brotes originados en diversas provincias, vinculados a condiciones
sanitarias deficientes y a la exposicién a agua o alimentos contaminados. La tasa de
incidencia del VHA en la Mayor de las Antillas es de 11,8 por 100 000 habitantes. (5.6)

En Cuba, el diagndstico de esta entidad nosoldgica se confirma por la deteccién de IgM
anti-VHA (que aparece poco antes o simultdneamente con el inicio de los sintomas y
persiste hasta 4-6 meses) y/o reaccién en cadena de la polimerasa para detectar VHA
en materia fecal. El anticuerpo IgG aparece simultaneamente y persiste de por vida. 7)
La provincia de Granma reporta varios brotes de hepatitis viral aguda tipo A,
localizados en los municipios de Manzanillo (el cual constituye el Gnico caso ocurrido
en el municipio durante el afio 2025), Niquero y Campechuela, estos registros
muestran que existe un riesgo epidemioldgico latente, que amerita una investigacién
gue ayude a comprender las particularidades clinicas, demograficas y ambientales de

la enfermedad,es por ello que el objetivo del presente estudio es caracterizar clinica-

epidemiolégicamente un brote de hepatitis a en el Municipio de Manzanillo, Granma.

Método
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Se realizé un estudio descriptivo, observacional de corte transversal para caracterizar

un brote de hepatitis A, la poblacién de estudio estuvo constituida por 22 pacientes,
los cuales conformaron la muestra en su totalidad, atendidos en el Policlinico # 1
Francisca Rivero Arocha, Manzanillo, Granma, en el periodo comprendido entre el 1ro
de julio y septiembre del 2025.

Criterio de inclusidn

Se clasificaron los pacientes segun definicion casos, utilizando protocolos
estandarizados que clasifican los casos como sospechosos o confirmados, estos
ultimos tienen un nexo epidemioldgico o prueba de laboratorio positiva, lo cual
permite sistematizar la vigilancia epidemiolégica.

Variables estudiadas

Edad: 5-9; 10-14; 15-19; 20-24; > 25.

Sexo:masculino y femenino.

Ocupacién:estudiantes, ama de casa, sin ocupacion, trabajador por cuenta propia y
jubilado.

Fecha de inicio de los sintomas:se tuvo en cuenta el dia de aparicién de los sintomas
segun fue referido por los pacientes.

Recogida de la informacion

Los datos fueron recogidos en una base de datos del programa SPSS version 22.0 para
Windows, toda la informacién fue clasificada, protegida y verificada para que fuera
util, se respetd el anonimato de cada enfermo y se borraron los datos de identidad
personal. Se utilizd la estadistica descriptiva para el anadlisis de los datos, mediante
calculo de frecuencias absolutas y relativas porcentuales.

Aspectos éticos de la investigacion

Se respetaron los codigos de ética existentes sobre la investigacion en seres humanos.
La investigacion se realizé con la aprobacién del Comité de Etica y Consejo Cientifico
del Policlinico # 1 Francisca Rivero Arocha de Manzanillo, Granma. También se
tomaron en cuenta los principios éticos: autonomia, proteccion, beneficiencia, no
maleficiencia y justicia. Ademas, se aplicaron los principios de la Declaracion de

Helsinki para el desarrollo de investigaciones en los seres humanos.
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Los rangos de edad que predominaron fueron el de 15 a 19 afios y el de 20 a 24 afios,

en 7 pacientes cada uno (31,82 %) (Tabla 1).

Tabla 1. Distribucién por edad de los pacientes con hepatitis A.

Edad (afios) No. %
5-9 3 13,63
10-14 4 18,18
15-19 7 31,82
20-24 7 31,82
225 1 4,55
Total 22 100

El sexo mas afectado fue el masculino, en 14 pacientes (63,64 %) (Tabla 2).

Tabla 2. Distribucidn por sexo de los pacientes con hepatitis A.

Fuente: historia clinica.

Sexo No. %
Masculino 14 63,64
Femenino 8 36,36

Total 22 100

Fuente: historia clinica.

El grupo mas afectado fueron los estudiantes, en 13 pacientes (59,09 %) (Tabla 3).

Tabla 3. Distribucién segun la ocupacion de los pacientes con hepatitis A.

Ocupacion No. %
Estudiantes 13 59,09
Ama de casa 1 4,55
Sin ocupacién 6 27,27
Trabajadorporcuentapropia 1 4,55
Jubilado 1 4,55

G
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| Total 22 100

Fuente: historia clinica.

Los sintomas de la hepatitis A se comenzaron a manifestar con mayor frecuencia en el

mes de agosto, en 20 pacientes (90,90 %) (Fig. 1).
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Fig. 1. Distribucidn de los pacientes segun la fecha de inicio de los sintomas.

Discusion
La literatura cientifica reporta que mas del 90 % de los casos de hepatitis viral aguda
tipo A siguen un curso autolimitado, con resolucién espontanea de 4 a 8 semanas. Sin
embargo, hasta un 20 % de los pacientes pueden presentar evoluciones atipicas, que
incluyen formas bifasicas, colestdsicas o fulminantes. (®)

. © refieren en su investigacion que el 47 % de las personas con

Fuentes Sdnchez et a
hepatitis A tenian entre 4 y 6 afios de edad, resultados que difieren de los reportados
en el presente estudio, en el que esta enfermedad predomind en los pacientes que se

encuentran en los rangos de edad de 15 a 19 afios y el de 20 a 24, esta diferencia
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puede deberse a que el abasto de agua para consumo de estos pacientes, proviene de

la misma fuente de abastecimiento de sus residencias.

Los sintomas asociados con las hepatitis virales agudas son diversos e inespecificos, lo
que dificulta la identificacion clinica de una forma de hepatitis viral aguda en
particular. Su evolucion clinica puede variar considerablemente, desde una fase
asintomatica, caracterizada solo por un aumento en las aminotransferasas, hasta una

hepatitis fulminante con ictericia pronunciada y coma hepdtico. (10)

Dos estudios realizados en Argentina 2

reportan una mayor prevalencia de la
enfermedad el sexo masculino (70 %) que, en el femenino, datos similares a los de la
presente investigacidn, estos datos se pueden explicar si se tienen en cuenta las
diferencias inmunoldgicas entre ambos sexos, ya que las mujeres presentan una
respuesta inmune mas eficaz ante las infecciones virales que los hombres.

La hepatitis A se presenta de forma esporadica y epidémica en todo el mundo, con
tendencia a la recurrencia ciclica, las epidemias también pueden ser prolongadas y
afectar a las comunidades durante meses mediante la transmisién de persona a
persona. Los virus de la hepatitis A persisten en el ambiente y pueden resistir los
procesos de produccién de alimentos que se utilizan habitualmente para inactivar o

controlar los patégenos bacterianos. **!

Un estudio realizado por Espafia Bernal et al. (10)

reporta que la mayor incidencia de
hepatitis A fue en estudiantes, lo cual concuerda con los resultados de la presente
investigacion, esto puede ser producto a que epidemiolégicamente los brotes de
hepatitis A predominan en centros laborales y de estudios en los cuales las personas
obtienen el agua de consumo de comedores comunes.

Kunanitthaworn et al. ** demuestran en su investigacion que los brotes asociados al
VHA son mas frecuentes en los meses de verano, opinidn que concuerdan con los
datos mostrados en el presente estudio, esta similitud puede deberse a la
estacionalidad de estos virus, lo cual favorece su proliferacionen alimentos y aguas.
Para establecer el diagndstico, es necesario demostrar la presencia de anticuerpos

contra el virus (anti HAV). La IgM es el indicativo de la fase aguda y IgG de la fase

cronica. El ARN viral también se puede detectar en suero y heces durante la fase de
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incubacién, aunque su uso principal es como herramienta de investigacion en lugar de

para diagnostico. (5]

Conclusiones

Durante el brote de hepatitis A, los pacientes mas afectados fueron los estudiantes,
adolescentes y adultos joévenes del sexo masculino, con mayor incidencia de la

enfermedad durante el mes de agosto.
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