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Resumen

Objetivos: Describir la epidemiologia de los pacientes con infeccidn cronica por virus hepatitis D en
un centro de segundo nivel.

Métodos: Se realiza un estudio observacional descriptivo retrospectivo con los datos seroldgicos
para virus hepatitis D desde el afio 2018 recogidos a través del Servicio de Andlisis Clinicos de
nuestro centro. Los datos epidemioldgicos se recogen desde la historia clinica electrénica de Castilla
y Ledn.

Resultados: Basandose en los resultados seroldgicos de infeccion crénica para virus hepatitis B, se
ha realizado estudio seroldgico de anticuerpos frente a virus hepatitis D y posteriormente carga viral
en el caso de ser positivos para el diagndstico de infeccién cronica por virus hepatitis D. De todos los
estudios realizados, desde el aflo 2018 unicamente han sido positivos tanto para anticuerpos totales
como para ARN viral, 2 personas, en forma de infeccion cronica, probable superinfeccion previa. Se
trata de dos mujeres con 40 anos de media, extranjeras de paises del este con varios anos en Espana
con diagndstico avanzado, siendo las dos con fibrosis avanzada con datos de hipertensiéon portal.
Una se mantiene en tratamiento con tenofovir e interferdn alfa 2a pegilado de acuerdo a las guias
clinicas de la Asociacion Europea para el estudio del Higado, mientras que la otra, también en
tratamiento cronico inicialmente con tenofovir, negativizo en el control de ARN de virus hepatitis D
pero sin criterios de curacion al mantener el antigeno de superficie de virus de la hepatitis B
positivo.

Conclusiones: Es imprescindible la realizacion de un cribado sistematico de virus D en aquellos
infectado por virus de la hepatitis B que permita conocer la epidemiologia real. Los diagnosticos
como en nuestros dos casos, suelen ser avanzados por el infradiagndstico y la ausencia de cribado,
empeorando significativamente el pronostico de la enfermedad. Es necesario aumentar el
conocimiento entre profesionales para la prevencion y el despistaje.
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