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Rezumat

Articolul de fata este dedicat evaluarii nivelului de infectare cu HVB, HVC, HTLV 1/2, HSV 1/2, EBV si CMV in
randul narcomanilor ce practica consumul de droguri intravenoase. S-a utilizat metoda descriptiva de studiu pe perioa-
da 2015-2016. Prin metoda ELISA au fost diagnosticati serurile a 141 de utilizatori de droguri la markerii HVB, HVC,
HTLV 1/2, HSV 1/2, EBV si CMV. Toti acesti markeri au fost identificati in mod individual si in asociere. S-a constatat,
ca 56,0% sunt pozitivi pentru markerii hepatitei virale, 13,5% pentru anti-HTLV 1/2, 91,7% au avut un rezultat pozitiv
pentru anti-HSV 1 IgG si 19,1% pentru anti-HSV 2 IgG, EBV a fost gasit in 92,6%, anti-CMV in 100,0%. Asadar, rezul-
tatele obtinute aratd concordanta situatiei din Republica Moldova cu alte tari si sugereaza necesitatea continudrii acestui
studiu, in scopul de a dezvolta metode eficiente de monitorizare a acestei infectii.
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Summary

Preliminary results of detection of blood-borne infections in people who use intravenous drugs

Present study is devoted to assessing the level of HVB, HVC, HTLV 1/2, HSV 1/2, EBV and CMV infection among
drug abusers who practice intravenous drug use. A transversal study was conducted in the period of 2015-2016. The blood
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serum of 141 drug addicts were diagnosed by the ELISA method for markers HVB, HVC, HTLV 1/2, HSV 1/2, EBV and
CMV. All these markers were identified separately and in association. It was found that 56,0% are positive for markers of
viral hepatitis, 13,5% for anti-HTLV 1/2, 91,7% had a positive result for anti-HSV1 IgG and 19,1% for anti-HSV2 IgG,
EBV was detected in 92,6%, anti-CMV — 100,0% of the subjects. So, the results show the correspondence of the situation
in the RM with other countries and suggest the need for further investigation of this phenomenon with the aim of develo-
ping effective methods for monitoring and responding to these Infections.
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Pesrome

IIpeaBapuTensHble pe3yJabTAaThl BBISIBJIEHHS] TeMOTPAHCMHUCHBHBIX HH(peKnmii y Jun, morpedasiiommx
BHYTPHBEHHbIE HADKOTHKHU

Crarpst mocBsilieHa oneHke yposHs nH¢uuuposanus HVB, HVC, HTLV 1/2, HSV 1/2, EBV u CMV cpenu
HapKOMaHOB, IPAaKTUKYIOLUX BHYTPUBEHHOE BBE/I€HHE HAPKOTUKOB. Bb1II0 MPOBEAEHO TpaHCBEPCAIbHOE JECKPUIITUBHOE
nccnenoBanue B nepuon 3a 2015-2016 rr. Merogom ELISA Obutn auarHocTHpoBaHbl CHIBOPOTKH 141 HapkoMmaHa Ha
mapkepsl HVB, HVC, HTLV 1/2, HSV 1/2, EBV u CMV. Bce nepeuncieHable MapKepbl ObIIM WASHTU(GHINPOBAHBI
oTAeNbHO M B KoMOuHanmu. beuto oOHapyxeHO, 4To 56,0% SBISIOTCS ITOJIOKUTENLHBIME Ha MapKepbl BHUPYCHBIX
renaruros, 13,5% na anti-HTLV 1/2, y 91,7% Ob1 nonoxurensHbli pesynsrar Ha anti-HSV 1 I1gG ny 19,1% Ha an-
ti-HSV 2 IgG, EBV 0b11 o6HapyxeH y 92,6%, anti-CMV — y 100,0% ob6cnenyembix. Tak, moixydeHHbIE pe3ysIbTaThl
MIOKa3bIBAIOT COOTBETCTBHE cuTyanuu B PecyOinke MosoBa ¢ IpyruMu cTpaHaMHu M HaTAJIKUBAIOT Ha HEOOXOMMOCTh
JTAJIBHEHIIIET0 MCCIIEIOBAaHMS JJAHHOTO (DeHOMEHA C LENbI0 pa3paboTKu 3P(EKTUBHBIX METOIOB IO KOHTPOJIIO M OTBETY

3a OTUMU I/IH(I)CKIII/ISIMI/I.

Knrouegvie cnosa: norpedUTeNIn NHBEKIMOHHBIX HAPKOTHKOB, MapKepsl, ceporpeBaieHTHocts, BUY, HCV, HTLV

1/2, HSV 1/2, EBV, CMV

Introducere. Infectiile virale hemo-transmisibi-
le cum ar fi hepatita virald B (HVB), hepatita virala C
(HVC), virusul leucemiei cu celule T (HTLV 1/2), cat
si infectiile cu alte virusuri, care potential pot fi trans-
mise prin mecanism parenteral — herpes simplex virus
(HSV 1/2), Epstein-Barr virus (EBV) si citomegalo-
virus (CMV) constituie o adevaratd provocare pentru
sanatatea persoanelor din grupurile cu risc sporit de
infectare, inclusiv pentru utilizatorii de droguri injec-
tabile. Un deosebit interes prezintad investigarea si sta-
bilirea nivelurilor de seroprevalentd a acestora, atat
ca mono-infectii, cat §i ca co-infectii, fapt ce ar putea
conduce la elaborarea masurilor oportune indreptate
spre controlul si profilaxia infectiilor nominalizate. In
aceasta directie la nivel mondial au fost realizate o se-
rie de studii, care atestd importanta problemei. Astfel,
un studiu realizat pe detinutii din Indonezia a relevat
faptul, ca seroprevalenta AgHBs, HVC si HTLV 1/2
la utilizatorii de droguri injectabile a fost de 3,2% (12
persoane din 375), 34,1% (128 persoane din 375) si
3,7% (14 persoane din 375) respectiv. Co-infectia
acestora a avut nivele ale seroprevalentei de 1,1% (4
persoane din 375) pentru HBV/HCYV, 0,3% (1 persoa-
na din 375) pentru HBV/HTLV 1/2 si 2,1% (8 persoa-
ne din 375) pentru HCV/HTLV 1/2 [1].

Co-infectia cu HVB/HTLV 1/2 si HVC/HTLV
1/2 este destul de des intalnita in randul utilizatorilor
de droguri injectabile (UDI) urmare a realizarii acelu-
iagi mecanism de transmitere a acestor infectii, pe de

alta parte nivelurile de infectare cu acestea depinde de
la un agent patogen la altul, unele studii releva faptul,
ca exista o relatie mai stransa si niveluri mai inalte
de infectare 1n cazul rezultatelor pozitive la AgHBs
si HTLV 1/2 la utilizatorii de droguri injectabile
(OR=22,03, 95,0% CI: 2,69-469,7) [2].

Alte surse bibliografice releva faptul, ca co-in-
fectia HVB si HVC este, la fel, des asociata cu co-in-
fectia cu virusurile din familia retroviridae [3, 4].

In general, problema prezentei co-infectiilor cu
virusuri hemo-transmisibile la persoanele din grupu-
rile cu risc sporit de infectare este una actuala si care
nu a fost pe deplin elucidata. In acest context prezen-
tul articol vine cu rezultate preliminare la acest capi-
tol in Republica Moldova.

Material si metode. A fost efectuat un studiu
descriptiv transversal in perioada anilor 2015-2016.
Pentru realizarea acestuia au fost selectati 141 de
utilizatori de droguri injectabile, esantion reprezen-
tativ pentru aceasta categorie de populatie, in randul
acestora 120 (85,1%) au fost barbati si 21 (14,9%)
au fost femei, cu varsta cuprinsa intre 18 si 54 ani.
Toate aceste persoane au fost investigate prin testul
imuno-enzimatic ELISA la markerii virusului hepa-
titei virale B (AgHBs si anti-HBc sumar), hepatitei
virale C (anti-HCV si anti-HCV IgM), virusul leuce-
miei cu celule T a adultului tip 1 i 2 (anti-HTLV 1/2),
la virusurile herpes simplex tip 1/2 (anti-HSV tip 1
IgM si IgG, anti-HSV tip 2 1gM si IgG), la Epste-
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in-Barr virus (EBV 1gM si IgG, EBV EA IgG si EBV
EBNA IgQ) si la citomegalovirus (anti-CMV IgM si
1gG), toti acesti markeri au fost identificati separat si
in asociere, toate investigatiile nominalizate au fost
efectuate in cadrul Laboratorului Hepatite virale si
infectii hemo-transmisibile al Centrului National de
Sanatate Publica. Testele utilizate au avut sensibili-
tatea si specificitatea de 99,5%. Prelucrarea statistica
a datelor a fost efectuatd cu ajutorul programului Epi
Info versiunea 7.2, aceasta a inclus determinarea pon-
derii procentuale si a erorii standard.

Rezultate. Initial toti utilizatorii de droguri in-
jectabile au fost evaluati la markerii hepatitelor virale,
astfel s-a stabilit, ca In rAndul acestora 79 persoane au
fost depistate pozitive, ceea ce constituie 56,0+4,2%,
inclusiv pozitive la hepatita virala B — 7 persoane sau
8,9+3,2%, cu co-infectie HVB/HVC — 17 persoane
sau 21,5+4,6% si cu hepatita virala C — 55 persoane
sau 69,6+5,2% (figura 1).

soane sau 83,6+5,0% din totalul de bolnavi cu HVC.

Un alt obiectiv al studiului a fost stabilirea nive-
lului de co-infectie dintre virusurile hepatitelor virale
B si C si virusul leucemiei umane cu celule T (HTLV
1/2) (figura 2).

Astfel, s-a stabilit, ca in randul UDI seropre-
valenta virusului leucemiei umane cu celule T (an-
ti-HTLV 1/2) a fost de 13,5+£2,9% sau 19 persoane au
fost pozitive la aceasta infectie. In asociere cu hepa-
titele virale B si C s-au depistat 11 persoane pozitive
sau 13,9+3,9% din totalul celor depistati pozitivi la
hepatite virale, in asociere HVB cu HTLV 1/2 au fost
16,7+15,2%, tripla asociere HVB/HVC/HTLV 1/2 a
constituit 11,1+£7,4% si cei cu HVC/HTLV 1/2 a con-
stituit 14,5+4,8%.

In continuare grupul nominalizat a fost supus
investigarii la markerii infectiilor cu HSV tip 1 si
2. S-a constatat, cd la infectia cu herpes simplex tip
1, 91,742,3% au fost depistati pozitivi la markerul

mHVB

= HVBHVC

s HVC

mHV negativ. = wHV pozitv

Figura 1. Rezultatele investigatiilor la hepatitele virale B si C ale utilizatorilor de droguri injectabile, %

Dupa cum s-a mentionat, toate persoanele inves-
tigate au fost testate si la markerul anti-HCV IgM,
rezultatele obtinute denota faptul, ca in faza de reac-
tivare (anti-HCV IgM-pozitivi) a HVC erau 46 per-

anti-HSV1 IgG si 100,0% negativi la markerul an-
ti-HSV 1 IgM.

In aceeasi ordine de idei, 48 utilizatori de dro-
guri injectabile au fost investigati la infectia cu her-
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Figura 2. Ponderea depistarii HVB si HVC in asociere cu HTLV 1/2 la utilizatorii
de droguri injectabile, abs. si %
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pes simplex virus tip 2. La markerul anti-HSV 2 IgM
toti 100,0% au fost negativi, ceea ce demonstreaza, ca
nici un bolnav nu este la moment in forma acuta de
boala. Pe cand 8 cazuri 19,1+6,1% au fost pozitivi la
anti-HSV 2 IgG, inclusiv 6 barbati (16,7+6,2%) si 2
femei (33,3+£19,2%).

Un alt aspect luat in investigare a fost contactul
trecut sau recent cu virusul Epstein—Barr (VEB). Re-
zultatele investigarii au atestat, ca 92,6+3,5% de UDI,
supusi investigarii sau 52 persoane din 56, au fost po-
zitivi la markerul acestei infectii, din care 96,1+2,7%
au avut infectia In antecedente si 3,9+2,7% au supor-
tat infectia recent. La 47 din ei sau 83,9+4,9% s-au
depistat markerii hepatitelor virale parenterale, in-
clusiv 4,5+3,0% infectia cu EBV a fost in asociere
cu HVB, 40,9+7,2% cu HVB+HVC si 54,6+£7,3% cu
HVC (figura 3).

mativ 20000-40000 infectati. Alta sursa indica asupra
faptului, ca seroprevalenta infectiei cu HTLV 1/2 in
Europa este de aproximativ 18,0% in randul utilizato-
rilor de droguri injectabile, rezultate care sunt in de-
plina concordanta cu cele ale prezentului studiu, care
a relevat o seroprevalenta a infectiei cu HTLV 1/2 de
13,5% [5].

Date confirmate si de studii efectuate in SUA,
Spania si Irlanda in randul consumatorilor de droguri
injectabile, care au relevat rate Tnalte ale seropreva-
lentei infectiei cu HTLV 1/2 acest indice constituind
cel putin 14,0% [6-9].

Cu toate acestea, unele tari raporteaza un nivel
al seroprevalentei infectiei cu HTLV 1/2 la UDI mult
mai mic, astfel in Suedia doar 3,3% din utilizatorii
locali de droguri injectabile erau pozitivi la HTLV 1/2
[10].

m Pozitivi HV = Negativi HV

mHVB/EBV

= HVB/HVC/EBV

= HVC/EBV

Figura 3. Ponderea hepatitelor virale B si C si a co-infectiei acestora cu EBV
in randul utilizatorilor de droguri injectabile, %

Un ultim aspect supus investigarii a fost nive-
lul de infectare cu virusul infectiei citomegalice 1n
antecedente sau recent. Rezultatele evaluarii utiliza-
torilor de droguri injectabile au permis de a stabili,
ca markerul virusului anti-CMV IgG a fost pozitiv in
100,0% cazuri, in timp ce infectie acuta determinata
prin markerul anti-CMV IgM nu a fost stabilita la nici
o persoana din cele investigate.

Discutii. Rezultatele preliminare obtinute in
prezentul studiu sunt in concordanta cu datele obti-
nute in cercetarile efectuate in exteriorul tarii. Astfel,
in Europa se considerd, ca majoritatea cazurilor de
infectare cu HTLV 1/2 are loc in randul utilizatorilor
de droguri injectabile, in total estimandu-se aproxi-

In ceea ce tine de prezenta altor infectii asocia-
te cu comportamentul de risc la UDI un studiu efec-
tuat in randul acestui grup a relevat o seroprevalenta
a infectiei cu HSV tip 2, variind intre 38,0-75,0%
[11].

In timp ce un alt studiu realizat in Estonia pe
600 subiecti utilizatori de droguri injectabile a relevat
faptul, ca seroprevalenta infectiei cu HSV 2 la acestia
a constituit 32,0% [5]. Comparativ cu aceste date re-
zultatele preliminare obtinute in Republica Moldova
par sa fie ceva mai mici si anume 19,1+6,1% din UDI
au fost pozitivi la anti-HSV 2 IgG, cu toate acestea
ce tine de infectia herpetica asociatd cu alte infectii
hemo-transisibile, 1n special, etiologic cauzate de vi-
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rusurile din familia Retroviridae cere a fi discutata,
indeosebi, pentru contingentele de populatie cu risc
sporit de infectare.

Seroprevalenta EBV la utilizatorii de droguri
injectabile Intr-un studiu din Iran a fost de 52,6%,
in timp ce alte studii indica valori mai mari odata
cu Tnaintarea 1n varsta sau cu marirea perioadei de
utilizare a drogurilor, ajungand pana la 88,3% [12].
Fapt confirmat si de rezultatele obtinute in urma
investigarii celor 141 UDI inclusi in studiu, la
care nivelul seroprevalentei infectiei cu EBV a atins
92,6%.

In diferite parti ale lumii seroprevalenta infectiei
cu CMV variaza in limite largi de la 40,0% la 100,0%
[6, 13]. Nivel similar celui stabilit la UDI din studiul
prezentat mai sus — 100,0% pozitivi la anti-CMV IgG.

Concluzii:

1. Utilizatorii de droguri injectabile reprezinta
un grup cu risc sporit de infectare cu hepatitele vi-
rale B si C separat si 1n asociere cu alte infectii he-
mo-transmisibile, in special HTLV 1/2, HSV si EBV.

2. Rezultatele prezentate demonstreaza, ca inci-
denta identificarii virusului HTLV 1/2 in asociere cu
hepatitele virale in valoare de 13,542,9% la utilizato-
rii de droguri injectabile indicad necesitatea include-
rii acestui marker (HTLV 1/2) in lista investigatiilor
suplimentare pentru aceasta categorie vulnerabild de
pacienti.

3. Datoritd comportamentului individual de risc
UDI prezinta nivele inalte ale seroprevalentei infec-
tiei cu HSV tip 2 — 19,146,1%, fapt ce demonstreaza
necesitatea investigarii acestui contingent la markerii
altor infectii hemo-transmisibile, in special sexu-
al-transmisibile: HTLV 1/2, EBV, HIV 1/2 de comun
cu markerii hepatitelor virale parenterale B si C.

4. Luand 1n considerare datele prezentate, se im-
pune necesitatea continuarii investigatiilor la utiliza-
torii de droguri injectabile intru o mai buna Intelegere
a fenomenului, intru elaborarea masurilor oportune
de control si raspuns la aceste infectii.
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