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336 - MICROELIMINACION DE LA HEPATITIS C EN UN CENTRO DE ADICCIONES
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Resumen

Objetivos: Detectar los usuarios del programa de terapia sustitutiva con opiaceos del Centro de Adicciones
(CAS) con infeccion activa por €l virus de la hepatitis C (VHC) y vincularlos con la Atencion Especiaizada
(AE) para conseguir la microeliminacion de la hepatitis C.

Métodos: En junio de 2021 seinici6 un proyecto de microeliminacion de la hepatitis C entre nuestro hospital
y el CAS. Inicialmente se realiz6 una sesion formativay se acordo la sistemética diagnésticay la
coordinacion entreel CASy laAE. Se ofrecio € cribado de lainfeccion por € virus de la hepatitis C (VHC)
atodos |os pacientes en programa de tratamiento sustitutivo con opiaceos (TSO). A |os usuarios sin serologia
reciente negativa, se hizo el cribado serol6gico mediante la deteccion de anticuerpos anti-VHC en saliva
(Oraquick®). A los casos con resultado positivo y 1os ya conocidos con serologia positiva sin datos de
curacion o con practicas de riesgo activas, se les recogid sangre capilar y se rellend un test de gota seca para
determinar el ARN del VHC que se envio al laboratorio de referencia. EI CAS informo alos usuarios
positivosy remitio sus datos ala AE. Los pacientes fueron citados en la AE y en una Unicavisita se
realizaron: analitica (si ho tenian ningunaen el Ultimo afio), anamnesis, exploracion fisica, evaluacion de la
fibrosis (Fibrotest y APRI), einicio del tratamiento. A partir de las 12 semanas postratamiento se realizo
analitica paradeterminar laRV S (fig. 1). Se haredlizado el andlisis descriptivo del cribado, casos virémicos
evaluados en la AE, casos tratados y respuesta viral sostenida (RV'S) desde junio 2021 ajunio 2023.

Resultados: De los 72 pacientes en TSO se realizo cribado serol6gico a 27. Se practicé examen de gota seca
en 48 casos y se detectaron 10 pacientes con viremia gque fueron derivados ala AE. 8 de ellos acudieron ala
AE y 2 no se presentaron (uno por traslado a otra Comunidad Autdnomayy otro por ingreso penitenciario).
Todos eran varones con una edad media de 48 a, 3 eran coinfectados, uno tratado previamente y uno con
fibrosis avanzada o F4 (tabla). De los 8 casos, uno no finalizd el tratamiento por reaccion aérgicay ha
iniciado retratamiento. De |los 7 restantes, 5 han acanzado laRV Sy 2 estan pendientes de determinacion (fig.
2).
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Conclusiones. 1. Lamicroeliminacién de la hepatitis C de los usuarios del CAS esfactible gracias al cribado
en el POC, la coordinacion entre CAS-AE y lasimplificacién en laevaluacion e inicio del tratamiento. 2. El
80% de los pacientes virémicos han sido tratados. 3. El 87% de |os tratados ha completado el tratamiento. 4.
El tratamiento es altamente efectivo también en esta poblacion: se haacanzado laRV S en el 100% de los
casos evaluados.
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