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classes. Concluíram tratamento 90 (77,59%), 66 (56,90%) consi-

derados curados, três (2,59%) não respondedores, dois (1,72%)

devolveram os medicamentos, dois (1,72%) tiveram pedidos

indeferidos, um (0,86%) tratamento interrompido e 23 (19,83%)

ainda sem resultado de PCR após tratamento.

Discussão/conclusão: Hoje o protocolo do tratamento da

hepatite C no Brasil vai ao encontro dos protocolos interna-

cionais, o uso dos novos medicamentos mostra alta taxa de

sucesso.
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Introdução: A hepatite pelo vírus C é a maior causa de

doença hepática crônica do mundo, estima-se uma prevalên-

cia no Brasil de 0,7% de indivíduos sororreagentes para o vírus

C. O surgimento de antivirais de ação direta (DAAs) revolu-

cionou o tratamento da hepatite, por diminuírem os efeitos

adversos e proporcionarem taxas de cura maiores do que 90%.

Objetivo: Avaliação de dados demográficos, clínicos e labo-

ratoriais dos primeiros pacientes tratados com DAAs no

Hospital da PUC-Campinas.

Metodologia: Foram analisadas, de 11/04/2016 a 03/10/2017,

as fichas com dados demográficos, clínicos e laboratoriais dos

primeiros pacientes tratados com os DAAs; e posteriormente

os dados de prontuário para avaliação da resposta virológica

pós-tratamento.

Resultado: Foram avaliados 102 pacientes tratados com

os DAAs após implantação do protocolo pelo Ministério da

Saúde; desses, a grande maioria (78,43%; n = 80) se encon-

trava infectada pelo genótipo 1, corroborava as estatísticas

nacionais. Viu-se que 31,37% (n = 32) tinha fibrose severa pela

escala de Metavir e entre esses cirróticos, 27 se classificavam

como Child-Pugh A. A maioria de 42,15% (n = 43) tinha expe-

riência prévia ao tratamento com peguinterferon/ribavirina,

enquanto 18,62% (n = 19) já haviam usado boceprevir ou tela-

previr; assim, os DAAs foram o primeiro tratamento instituído

para 39,21% (n = 40) dos pacientes estudados. A resposta

virológica sustentada (RSV) após seis meses foi vista em

87,25% (n = 87) dos pacientes, com 1,96% (n = 2) de recidiva

no período analisado. Para finalizar, houve 10 pacientes que

abandonaram, seis deles após o término do tratamento (mas

apresentaram carga viral indetectável no fim) e um paciente

que foi a óbito.

Discussão/conclusão: O tratamento da hepatite C está indi-

cado para todos os pacientes diagnosticados, seu objetivo é

a RVS após seis meses do término, para evitar a progressão

das complicações da infecção, como a cirrose e o hepato-

carcinoma, além de aumentar a qualidade de vida e reduzir

a transmissibilidade da infecção. As associações entre DAAs

representam um avanço no tratamento da hepatite C. Assim

como os demais trabalhos de vida real já feitos com essas dro-

gas, este estudo comprova as altas taxas de RVS, entre 80 e

100%.
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Introdução: As hepatites virais crônicas B e C são principais

causas de injúria hepática, é importante seu estadiamento

para identificar a presença de cirrose e com isso prever

complicações sérias, como descompensação hepática, varizes

de esôfago e carcinoma hepatocelular. A elastografia hepá-

tica e os marcadores bioquímicos APRI e FIB-4 são métodos

não invasivos aceitos atualmente para avaliação da fibrose

hepática em pacientes com hepatite C, mas a biopsia hepá-

tica ainda é o método padrão-ouro, além de avaliar também a

atividade inflamatória e a esteatose hepática.

Objetivo: Comparar os métodos de biópsia hepática, elas-

tografia hepática pelo método ARFI e marcadores bioquímicos

APRI e FIB-4 para classificar a fibrose hepática e analisar as

variáveis sexo, idade, índice de massa corporal (IMC), este-

atose hepática e atividade inflamatória, descrita na biopsia,

entre os grupos com resultados de fibrose concordantes e dis-

cordantes entre os métodos.

Metodologia: Estudo retrospectivo em pacientes com hepa-

tite C crônica atendidos na Faculdade de Medicina do ABC de

2014 a 2017 submetidos à biópsia hepática, que fizeram elas-

tografia hepática (método ARFI) e que têm o cálculo de APRI e

FIB-4 disponíveis no mesmo período.

Resultados: Tinham disponível o ARFI, biópsia hepática e

APRI e FIB-4 em um intervalo de até seis meses 179 pacien-

tes monoinfectados pelo VHC. Considerando a fibrose pelo


