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Resumen

Objetivos: Evaluar la realización de cribado de infección por VHC en pacientes ingresados en una Unidad de
Corta Estancia (UCE).

Material y métodos: Se revisaron todos los pacientes ingresados a cargo de UCE, entre 18 y 75 años, durante
los meses de marzo, abril y mayo de 2019. Se recogieron las variables: edad, sexo, motivo de ingreso,
serología previa y durante ingreso. El cribado de VHC se realizó mediante la determinación anti-VHC y el
diagnóstico por presencia de ARN-VHC. Se excluyeron aquellos con infección conocida por VHC.

Resultados: Ingresaron 463 pacientes, de los cuales 315 (68,03%) fue por patología médica y el resto
(31,97%) para procedimiento diagnóstico. La edad media fue de 51,81 años (52,69% hombres y 47,31%
mujeres). El 37,3% (173) tenía serología de VHC realizada con anterioridad al ingreso (5,3% el último año).
Durante el ingreso se solicitaron 47 serologías de VHC, lo que supone un 10,15% de todos los ingresos y un
10,6% de todos los enfermos que nunca se habían realizado serología (31 de 290). Se obtuvieron 7 resultados
anti-VHC positivo (14,89%), de los cuales 6 fueron excluidos ya que estaban diagnosticados previamente. Se
confirmó el diagnóstico en el paciente restante, de modo que se obtuvo 1 nuevo diagnóstico de las 47
serologías solicitadas (2,1%).

Discusión: La OMS ha establecido unos objetivos para la eliminación del VHC en 2030 que incluyen reducir
incidencia en un 90% y mortalidad en un 65%. Uno de los mayores obstáculos para ese objetivo es conseguir
el diagnóstico en los pacientes con infección oculta. Actualmente es un tema controvertido si el cribado en la
población general es superior al cribado dirigido por grupos de edad o prácticas de riesgo. En este contexto,
el ingreso hospitalario podría ser una oportunidad para el diagnóstico de infección por VHC oculta.

Conclusiones: Es necesario protocolizar la extracción analítica si queremos conseguir un cribado verdadero.
La incidencia de nuevos diagnósticos de VHC fue superior a la descrita recientemente en la población
general.
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