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Resumen

Objetivos: Evaluar la evolucion a corto plazo de la fibrosis hepatica en la hepatitis C tras obtener una
RVS.

Material y métodos: En pacientes monoinfectados por VHC se determiné el grado de fibrosis
hepatica mediante elastografia (fibroscan) antes del inicio de tratamiento con AAD. En los pacientes
que obtuvieron una RVS se repitid la elastografia a las 12 semanas de finalizar el tratamiento. Se
analiz6 la variacion de ambos parametros tras el tratamiento y la posible relacion entre ambos.

Resultados: Se incluyeron 39 pacientes (66,7% varones), con una media de edad de 53 £ 10 anos,
con infeccién por genotipo 1 en 26 casos (66,7%), 3 en 5 casos (12,8%) y 4 en 8 casos (20,5%). Antes
del tratamiento 1 paciente (2,6%) era F1, 16 (41%) F2, 4 (10,3%) F3 y 18 (46,2%) F4. La mediana de
rigidez hepética pretratamiento fue de 11,4 Kpa (rango intercuartilico: 8,8-19,8 Kpa) y
postratamiento 8,7 Kpa (rango intercuartilico: 5,8-11 Kpa). La mediana de disminucién de la rigidez
tras el tratamiento fue de 3,7 Kpa (rango intercuartilico: 1-9,8 Kpa). A las 12 semanas de finalizado
el tratamiento 17 pacientes (43,6%) presentaban un estadio de fibrosis F1, 8 (20,5%) F2, 5 (12,8%)
F3y 9 (23,1%) F4. El estadio de fibrosis se redujo 1 punto en 12 pacientes (30,8%), 2 puntos en 4
pacientes (10,3%) y 3 puntos en 6 (15,4%).

Discusion: El empleo de farmacos antivirales de accion directa (AAD) en el tratamiento de la
infeccion por VHC ha permitido obtener de forma réapida una respuesta viral sostenida (RVS) en méas
del 90% de los pacientes tratados. Ademas la resolucion de la hepatitis C (RVS) con el tratamiento
con AAD conlleva una rapida disminucion del grado de rigidez hepatica, que traduce una reducciéon
del estadio de fibrosis hepatica en la mayoria de los pacientes. La elastografia hepatica permite la
monitorizacién no invasiva del grado de fibrosis hepatica, evaluando la mejoria histoldgica tras la
resolucion de la infeccién por VHC.

Conclusiones: Observamos una mejoria temprana de la fibrosis hepatica tras la resolucién de la
hepatitis C.
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