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Resumen

Objetivos. El objetivo del presente estudio fue estimar |a prevalencia de |Ges | atente en una cohorte de
pacientes tratados con infeccién crénica por virus C.

Material y métodos. Disefio: estudio retrospectivo, sobre una cohorte de pacientes tratados por infeccion
crénica por virus de hepatitis C (VHC) en el servicio de medicinainternadel hospital Universitario de Gran
Canaria Dr. Negrin entre marzo 2015 y julio 2018. Pacientes: Se incluyeron todos los pacientes tratados por
infeccion por VHC que aceptaron participar en el estudio. Prevalencia de marcadores serol 6gicos. Se
revisaron las historias el ectronicas de todos los pacientes y se recogieron los marcadores serol 6gicos de | Ges,
reaginicos (R) y treponémicos (T), y los antecedentes de diagndstico y tratamiento de [Ues. Los pacientes se
clasificaron en tres grupos. Negativos (ambos marcadores negativos), |Ues tratada (test treponémico con/sin
test reaginico positivo y antecedente de diagndstico y tratamiento de 1Ues), y lUes latente (test treponémico
con/sin test reaginico positivo en ausencia de diagnostico y tratamiento previos). Estadistica. Los datos
fueron procesados con el SPSSV 20.0.

Resultados: Fueron evaluados 422 pacientes. Disponian de serologia de |Ues 270 (64%). De éstos, 250
(92,5%) fueron negativosy 20 (7,4%) positivos. (5/26 pacientes VIH +y 15/247 pacientes monoinfectados
por VHC). De estos 20, solo 4 habian sido previamente diagnosticados y tratados y 16 presentaban unalles
latente no tratada (6% del total testado). El porcentaje de pacientes con |Ues latente no tratada fue
significativamente mayor entre los pacientes coinfectados con VIH que entre los monoinfectados con VHC:
11,5% (3/26) vs 5,2% (13/247), respectivamente (p 0,05). El porcentgje de testados fue mayor en los
coinfectados que en los monoinfectados, 100% (26/26) vs 64% (247/385), p 0,001.

Discusion: Lainfeccion crénica por VHC comparte vias de transmision con lalUes, enfermedad que ha
experimentado un repunte en |os Ultimos afos, especialmente entre varones que tienen sexo con varones. Su
evolucion natural sin tratamiento puede originar graves consecuencias a largo plazo para el paciente
infectado y problemas de salud publica por su mayor probabilidad de diseminacion. Un elevado % de
pacientes de nuestra cohorte no tenian serologia de |Ges (36%). Entre |os testados la prevalencia global de
[Ges latente no tratada fue del 6% (16/270), siendo mayor en los coinfectados por VIH que en los
monoinfectados por VHC: 11,5% (3/26) vs 5,2% (13/247), p 0,05). Sin embargo, la probabilidad de que la
unalUes latente pase desapercibida es mayor en los monoinfectados porgue no suelen ser testados en el 100%
de los casos como ocurre en los VIH (+). Por €llo, esimportante realizar de forma sistemética determinacion
de Iies en todos | os pacientes con infeccion por VHC afin de evitar pérdidas de oportunidad para su
deteccion y tratamiento.
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Conclusiones. Un 36% de nuestros pacientes infectados por VHC no tenian serologiade [Ges a inicio de su
tratamiento parael VHC. Un 5,2% de |os pacientes con VHC y un 11,5% de los coinfectados con VHC+VIH
presentan una |Ges latente en nuestro medio. El screening de lUes fue significativamente menor en
monoinfectados por VHC (64%) que en coinfectados por VHC y VIH (100%).
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