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RESUMEN

Las enfermedades hepaticas constituyen un problema de salud publica significativa en América
latina, donde factores como las infecciones virales, el consumo de alcohol, la obesidad y las
enfermedades metabolicas contribuyen a su alta prevalencia, entre las principales causas de dafio
hepético se encuentran las infecciones por los virus de la hepatitis. El objetivo de este estudio fue
analizar el impacto del tratamiento antiviral en la progresion del dafio hepético a nivel de América
Latina. Se aplico una metodologia de tipo documental y con un enfoque descriptivo, se realizd
una busqueda exhaustiva del tema en estudio en péginas oficiales tales como Scielo, Google
académico, PUBMED vy Sciencedirect. Los resultados revelaron que la mayoria de los

tratamientos tienen efectos secundarios leves, como nauseas o fatiga, mientras que otros como
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tenofovir y ribavirina; una alta carga viral presente en el 5% de los casos en Brasil, dificulta la
supresion completa del virus y disminuye la efectividad terapéutica, asi mismo condiciones como
fibrosis avanzada 0,13%, inmunosupresién 0,5% en Ecuador; la fase aguda, se utilizan
medicamentos como tenofovir disoproxil fumarato, tenofovir alafenamida y entacavir. Se
concluyo que los efectos del tratamiento antiviral, estos han demostrado un perfil de seguridad
favorable, con efectos secundarios mayoritariamente leves; la efectividad del tratamiento antiviral
esta significativamente influenciada por factores clinicos; los esquemas terapéuticos empleados
en la progresién del dafio hepatico varian segln la fase de la enfermedad, empleando tenofovir,

entecavir, sofosbuvir mas ledipasvir o interferon pegilado.

Palabras clave: inmunizacidn, prevalencia, hepatopatias, tratamientos

ABSTRACT

Liver diseases are a significant public health problem in Latin America, where factors such as
viral infections, alcohol consumption, obesity and metabolic diseases contribute to their high
prevalence, among the main causes of liver damage are hepatitis virus infections. The objective
of this study was to analyze the impact of antiviral treatment on the progression of liver damage
in Latin America. A descriptive document design literature review study methodology was
applied, official pages such as Scielo, Google Scholar, PUBMED and Sciencedirect were found
to obtain the information included. The results revealed that most treatments have mild side
effects, such as nausea or fatigue, while others such as tenofovir and ribavirin; a high viral load
present in 5% of cases in Brazil, hinders the complete suppression of the virus and decreases
therapeutic effectiveness, as well as conditions such as advanced fibrosis 0.13%,
immunosuppression 0.5% in Ecuador; In the acute phase, medications such as tenofovir
disoproxil fumarate, tenofovir alafenamide and entacavir are used. It was concluded that the
effects of antiviral treatment have demonstrated a favorable safety profile, with mostly mild side
effects; the effectiveness of antiviral treatment is significantly influenced by clinical factors; The
therapeutic schemes used in the progression of liver damage vary according to the stage of the

disease, using tenofovir, entecavir, sofosbuvir plus ledipasvir or pegylated interferon.

Keywords: immunization, prevalence, liver diseases, treatment
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INTRODUCCION

El tratamiento de la hepatitis virica ha evolucionado rapidamente durante la Gltima década
con el notable desarrollo de terapias curativas para la hepatitis C, el tratamiento y la mejora de la
vacunacién contra el hepatitis A y hepatitis E también constituyen avances sustanciales en este
campo, a pesar de estos avances, hasta ahora no se dispone de medicamentos que también curen
la hepatitis B, yendo més alla de la supresion viral, los medicamentos antivirales especificos
contra la hepatitis son tratamientos con un futuro alentador, las terapias inmunomoduladoras y las
tecnologias de silenciamiento genético son los enfoques méas prometedores para erradicar el virus
(Almeida et al., 2021).

Los avances en la terapia de la hepatitis han llevado a un compromiso por parte de la
OMS de tratar de eliminar la hepatitis viral para el afio 2030, la terapia del virus de la hepatitis
B, los anédlogos de nucledtidos son potentes agentes antivirales que se estan volviendo
ampliamente disponibles en paises de economia baja a media, estos antivirales suprimen la
replicacién viral y, por lo tanto, mejores resultados clinicos a largo plazo en la enfermedad
hepatica cronica, al reducir la progresion de la lesion hepética a fibrosis avanzada, cirrosis,
insuficiencia hepatica y carcinoma hepatocelular (Lee et al., 2021).

La Organizacion Mundial de la Salud estima de acuerdo con datos de 187 paises, se
muestra que la hepatitis virica es un importante problema de salud publica en esta década. Se
estima que en 2022 murieron 1,3 millones de personas a causa de hepatitis viricas crénicas B y
C, es decir, 3500 muertes al dia y que en todo el mundo hay 254 millones de personas con hepatitis
B y 50 millones con hepatitis C, y que cada dia se infectan 6000 personas con hepatitis virica,
adicionalmente sefialan que algunos tipos de hepatitis se pueden prevenir mediante la vacunacion
y se podria prevenir 4,5 millones de muertes prematuras en paises de ingresos bajos y medianos
de aqui a 2030 mediante la vacunacion, pruebas diagnosticas, medicamentos y campafias de
educacion (OMS, 2024)

Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades sustentan que la hepatitis
viral afecta a mas de 300 millones de personas en todo el mundo, la mayoria de las personas no
reciben un diagndstico ni el tratamiento que necesitan. Cada dia, 3.500 personas mueren de
enfermedades hepaticas causadas por hepatitis viral a nivel mundial, las vacunas, la prevencion,
los tratamientos seguros y eficaces pueden evitar las enfermedades hepaticas y el cancer causado
por la hepatitis viral. Aumentar los métodos de intervencion y prevencion puede ahorrar dinero y
salvar vidas (CDC, 2024).

La Organizacion Panamericana de Salud, dentro de la region América Latina y el Caribe,
subrayan que estas infecciones tienen gran relevancia para la salud publica, pero los datos son
escasos Yy limitados, la infeccion por hepatitis A es alta en ciertos paises de esta region, lo que

lleva a brotes epidémicos, especialmente entre adultos susceptibles y poblaciones vulnerables,
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en el caso de las hepatitis By C, se estima que aproximadamente 4,7 millones de personas estan
infectadas crénicamente, lo que lleva a millones de muertes relacionadas con cancer de higado y
cirrosis, la hepatitis E, por otro lado, ain tiene una epidemiologia muy limitada en América Latina
y el Caribe, con tasas de prevalencia que varian del 1% (en los paises del Caribe) al 12%
(Nicaragua y Chile) (Lago et al., 2024).

Durante el 2020 el Ministerio de Salud Publica, reporto 1582 casos de hepatitis en
Ecuador, la provincia de Esmeraldas fue la mas afectada y reportd mayor nimero de casos durante
el periodo indicado, siendo la provincia con mayor prevalencia al detectar mas de 1000 casos de
hepatitis, seguido de Manabi con 533 casos de hepatitis A, siendo la segunda mas afectada (OPS,
s. f).

Los estudios han demostrado que la incidencia de lesion hepética fue de entre 14,8% y
53% en pacientes, lo que puede indicarse por niveles elevados de lactato deshidrogenasa,
aspartato aminotransferasa y alanina aminotransferasa, informes recientes indicaron que la
incidencia de lesion hepatica fue mayor en casos graves que en pacientes con sintomas leves, en
casos de muerte, la incidencia de lesion hepética podria alcanzar hasta el 78% (Ruan et al., 2021).

En pacientes con hepatitis C crénica, el uso de accion directa llegan a lograr una tasa de
curacion mayor al 95%, esto no solo detiene la progresion de la enfermedad hepdtica, sino que
también revierte el dafio hepatico en la mayoria de los casos, este éxito se enmarca la importancia
del diagndstico temprano y el inicio del tratamiento para prevenir complicaciones a largo plazo
(Huet al., 2024). Los avances en la terapia antiviral dieron lugar a una era en la que la erradicacion
de la hepatitis C se convirtié en un objetivo; sin embargo, existen pocos informes sobre el curso
a largo plazo de la progresion de la enfermedad hepatica con terapia antiviral (Kaneko et al.,
2022).

El estudio tiene como propésito principal analizar el impacto del tratamiento antiviral en
la progresion del dafio hepatico a nivel de América Latina, puesto que el dafio hepatico es una
enfermedad que necesita un analisis integral, ya que es causado por las infecciones virales siendo
una de las principales causas de morbilidad y mortalidad en todo el mundo. Ante los descrito se
plantea la siguiente interrogante ¢ Cudl es el impacto del tratamiento antiviral en la progresion del
dafio hepatico?

Esta investigacion se articula al proyecto Estrategias preventivas de hepatopatias de
diferentes etiologias en adultos mayores de la comuna Sancén del canton Jipijapa Fase Il.

MATERIALES Y METODOS

Disefio y tipo de estudio
El estudio se caracteriza por ser de tipo documental y con un enfoque descriptivo, donde

se realiz6 un abordaje cualitativo.
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Estrategia de basquedas
En el proceso de blsqueda, se encontraron péaginas oficiales como Scielo, Google
académico, PUBMED vy Sciencedirect, se utilizaron palabras claves con el objetivo de hallar
informacidn relevante para el progreso de la investigacion y booleanos como AND, OR y NOT,
entre los términos méas empleados se encuentran: Epidemiologia, Inmunizacion, Infeccion por
hepatitis, Prevencién.
Criterios de inclusion
o Articulos en el idioma inglés, portugués y espafiol.
e Articulos que estén relacionado con la teméatica establecida.
e Articulos completos y con acceso gratuito.
e Acrticulos provenientes de bases de datos cientificas.
e Articulos publicados durante los ultimos 5 afios comprendidos desde el 2020 al
2024.
Criterios de exclusion
e Articulos gue no cumplan con las variables o tematicas requeridas.
e Atrticulos obtenidos de fuentes no confiables, opiniones, resimenes o blogs.
¢ Documentos que no ofrecen resultados concluyentes.
e Articulos incompletos.
e Atrticulos fuera de los 5 afios establecidos para el estudio.
Proceso de recoleccion de datos
En la etapa inicial de recoleccion de datos se cred una base en la que se identificaron 70
articulos de los cuales 50 fueron seleccionados para la inclusion en el estudio, posteriormente los
articulos seleccionados fueron revisados individualmente para resaltar aspectos importantes como
la fecha de publicacion, los criterios de inclusion y exclusion, las fuentes oficiales y las
conclusiones, con la finalidad de obtener informacion relevante en la base de datos
correspondiente.
Consideraciones éticas
Este estudio se considera libre de riesgo. La toma de decisiones éticas en las revisiones
sisteméticas interpretativas pone énfasis en representar de manera auténtica las experiencias y
percepciones de diversos grupos, especialmente aquellos cuyos puntos de vista tienen a estar
menos representados en la literatura, en la medida que lo permita la literatura publicada, por lo

que se cito y referencié adecuadamente (Suri, 2020).
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Figura 1
PRISMA. Diagrama de flujo empleado como estrategia de blsgqueda para identificar y

seleccionar los articulos cientificos de la investigacion sistematica

ESTUDIOS IDENTIFICADOS EN LAS BASES DE DATOS

c Busqueda primaria en la base de
2 datos consultadas (n=70)
S
h= Scielo (n=15)
S Google Académico (n=20)
o PubMed (n=25)
Science Direct (n=10)
\C
2 Una vez eliminados los articulos Identificacion de investigaciones de
(&S] =
g duplicados (n=65) » otras fuentes (n=7)
N
2 Avrticulos de texto completo Articulos de texto completo que fueron
° ) A ; -
% analizados para elegibilidad (n=58) excluidos (n=4)
05)3 No cumplieron criterios de inclusién y con
T datos insuficientes (n=4)
Fueron incluidos(n=40)
8 Scielo (n=9)
.'g Google Académico (n=14)
S PubMed (n=9)
= Science Direct (n=8)
RESULTADOS
Tabla 1
Efectos del tratamiento antiviral en los diferentes tipos de hepatitis
) . ) Tipo de ) Efectos del
Referencias Ano Pais . n Tratamiento .
hepatitis tratamiento
(Diaz 2020 México Hepatitis 257 Ribavirina Anemia
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Alcazar, E hemolitica
2020)
(Kiros ) Hepatitis Interferon Elevacion de
2020 J 437
amaica
et al., 2020) D pegilado bilirrubina
(Farias _ Hepatitis ) Dolor de cabeza
2020 Brasil 6233 Sofosbuvir ]
et al., 2020) C Fatiga
Reduccidn de
(Ferreira _ Hepatitis ) transaminasas
2020 Brasil 49 Tenofovir
et al., 2020) B Menor
inflamacion
(Gonzalez . Hepatitis ) ) Nauseas
2021 Mexico 250 Ledipasvir ]
etal., 2021) ByC Insomnio
(Prifti _ Hepatitis o Reduce la
2021 Brasil 200 Bulevirtida L
etal., 2021) C replicacion viral
(Tel Hepatiti Efectos minimos
eles epatitis
tal,, 2021) 2021 Brasil pB 31.316 Entecavir COMO nauseas 0
etal.,
mareo
Menor riesgo de
astro V. epatitis o cirrosis
(CastroV 2021 Hepatit 455 Bulevirtid o
ulevirtida
etal., 2021) Chile D Fatiga, sintomas
gripales
No se usa »
) o Recuperacion
(Grandi 2022 Hepatitis 187 porque es una et I
completa en la
etal., 2022) Brasil A condicion p,
o mayoria del caso
autolimitada
ora oxicidad renal y
(Coral & . Toxicidad I
Hepatitis ] ]
Velez, 2022 Ecuador B 301 Tenofovir Perdida de la
2022) densidad
(Gabrielli o Hepatitis Funcion hepética
2023 México 118 Interferon alfa ]
et al., 2023) B mejorada

Anadlisis de los resultados

Los resultados de la siguiente tabla describe los efectos de los diferentes tratamientos en
los varios tipos de hepatitis, se menciona que paises como México, Ecuador, Chile y Brasil, la
mayoria de los tratamiento tienen efectos secundarios leves, como nauseas o fatiga, mientras que

tenofovir y ribavirina, presentan efectos adversos mas graves, como toxicidad renal o anemia
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hemolitica, en general los tratamientos muestran beneficios clinicos, significativos, como la

disminucién de la replicacion viral, disminucion de la inflamacion y las mejoras de la funcion

hepatica.
Tabla 2
Esquema de tratamiento antiviral en la progresion del dafio hepatico
Progresion
Referencias Afio Pais n Prevalencia de dafio Tratamiento Efectividad
hepatico
(Vergara, . Entecavir Efectividad
2021 México 342 25% Fase aguda o
s. f) Lumivudina del 90%
(Higuera- Tenofir Efectividad
de-la-Tijera 2021 México 300 30% Fase aguda disoproxil del 85%
et al., 2021) fumarato
(Lalana Efecto
. Interferon alfa )
Garcés 2022 Pert 200 >20% Fase cronica . reducido
pegilado
etal.,s.f)
) ) Efectividad
(Bittencourt . Glecaprevir +
2023 Brasil 1995 15% Fase aguda . . mayor del
et al., 2023) pibrentasvir
95%
Tenofovir
alafenamide Efectividad
(Diazetal., o Interferon del 75%
2023 201 5% Fibrosis .
2024) . pegilado
Chile
Sofosbuvir +
ledipasvir
(Devarbhavi Efectividad
etal., 2023 Brasil 2000 4% Fase aguda Ribavirina de hasta
2023a) 80%
Efectividad
(Conners ) . o
2023 Brasil 67 15% Fase crdnica Buluvirtida mayor del
et al., 2023)
80%
) terapias basadas Efecto
(Smirne ) . ) ] .
2024 Brasil 50 34% Fase cronica en interferdn reducido al
et al., 2024)
(IFN) 30%
Tenofir Efectividad
disoproxil del 95%
(Perazzo )
2024 Pera 63 22% Fase aguda fumarato
et al., 2024) .
Tenofovir
alafenamide
Sofosbuvir + Efectividad
(Guimar&es ) ] velpatasvir mayor al
2024 Brasil 6391 11% Fase cronica )
et al., 2024) Sofosbuvir + 98%
ledipasvir
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Analisis de los resultados

La tabla 2 detalla los esquemas de tratamiento antiviral empleados en diversas etapas de
la progresidn de dafio hepético, se detalla que, en la fase aguda, se utilizan medicamentos como
tenofovir disoproxil fumarato, tenofovir alafenamida y entacavir, mientras que para la fase
crénica predominan terapias con interferon pegilado, sofosbuvir combinado con ledipasvir y
tenofovir alafenamida, asi mismo se observa la recomendacion de ribavirina para pacientes con
hepatitis E. La prevalencia de pacientes oscila entre el 22% reportado en Per( y 34% en Brasil.
La mayoria de los tratamientos mostraron una efectividad mayor al 80%, destacandose Sofosbuvir
+ velpatasvir con una efectividad del 98%, sin embargo, terapias basadas en interferén fueron
efectivas en un 30% lo que demuestra su poca garantia.

En relacion a los efectos del tratamiento antiviral en los diferentes estadios del dafio
hepaético, los resultados evidencian que la mayor parte de la terapia antiviral presentan efectos
secundarios leves como nauseas, fatiga e insomnio, mientras que algunos medicamentos
especificos como tenofovir y ribavirina pueden causar efectos adversos mas severos como
toxicidad renal y anemia hemolitica. Estos hallazgos son coincidentes con los hecho por Wong y
col.(V. W.-S. Wong et al., 2023) quienes encontraron que el 12% de los pacientes experimento
sintomas gastrointestinales leves. Asi mismo, Lai y col.(G. L.-H. Wong et al., 2020) demostrd
que a lo largo del tratamiento para dafio hepatico, en los pacientes no se observo ningun efecto
secundario grave y se confirmé la seguridad de los tratamientos.

Por otro lado, Martinez y col.(Martinez etal., 2023) en su investigacion realizada
mostraron que en su estudio diversos pacientes reportaron mayor incidencia como toxicidad y
efectos adversos graves, debido al mal manejo del tratamiento. Chien y col.(Chien & Liaw, 2022)
por otro lado documentaron tasas significativamente mas altas de discontinuacion del tratamiento
debido a efectos adversos, a diferencia de los estudios previos.

Respecto a los factores clinicos asociados con la efectividad del tratamiento antiviral, la
Tabla 2 expone condiciones como alta carga viral 5%, inmunosupresion 0,5% vy fibrosis 0,13%
afectan negativamente la efectividad del tratamiento, la adherencia al tratamiento 40% se presenta
como el factor mas determinante para lograr resultados. Estos hallazgos son similares a los
realizados por Sanyal y col.(Sanyal et al., 2023) quienes indicaron que la fibrosis disminuye
significativamente la respuesta al tratamiento antiviral, subrayando la necesidad de abordajes
individualizados segun el estado hepatico del paciente.

Por otro lado, un estudio efectuado por Lin-Ming y col.(M.-C. Lin et al., 2022) refuto
estas observaciones al mostrar que la alta carga viral inicial no afecta las tasas de respuestas
sostenida cuando se utiliza terapia combinada en etapas temprana del dafio hepatico.

En cuanto a los esquemas de tratamiento antiviral en la progresion del dafio hepatico, el

enfoque terapéutico varia claramente segun la fase de la enfermedad, la fase aguda, se emplean

medicamentos como tenofovir y entecavir, la fase cronica, se prefieren terapias combinadas con
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interferon pegilado y sofosbuvir. Estos hallazgos han sido corroborados, por el estudio de
Devarbhavi y col.(Devarbhavi et al., 2023b), que reportd una tasa de respuesta del 94% en
pacientes con hepatitis aguda tratados con tenofovir, y por Liu y col.(Liu etal., 2020), que
demostré la superioridad de las terapias combinadas en casos cronicos.

Sin embargo, investigaciones recientes, como la de Lin y col.(Y.-M. Lin etal., 2023)
quienes cuestionaron esta diferenciacién al sugerir que las terapias combinadas podrian ser
igualmente efectivas en casos agudos, también encontraron que los antivirales de accion directa
podrian ser una opcién preferible incluso en casos agudos, desafiando el enfoque tradicional.

CONCLUSIONES

Respectivo a los hallazgos realizados, se lleg6 a las siguientes conclusiones:

En relacion con los efectos del tratamiento antiviral presentados, se concluy6 que los
tratamientos antivirales actuales muestran un perfil de seguridad generalmente favorable, con
efectos secundarios predominantemente leves y manejables como nauseas, fatiga e insomnio, sin
embargo, suelen presentarse efectos adversos mas graves como la toxicidad. Es recomendable
establecer guias regionales para el seguimiento de efectos adversos que permitan identificar
tempranamente la toxicidad de estos medicamentos.

Respecto a los factores clinicos asociados a la actividad del tratamiento antiviral en
pacientes con dafio hepatico, se evidencio que esta significativamente influenciada por factores
clinicos, estos hallazgos subrayan la importancia de identificar y controlar estas variables durante
el manejo clinico, para maximizar los beneficios del tratamiento. Es indispensable implementar
programas de actualizacién continua sobre el manejo de antivirales y sus complicaciones,
especialmente en centros de atencion primaria.

En cuanto al esquema de tratamiento antiviral en la progresion del dafio hepatico, se
concluye que existe una clara diferenciacion en el abordaje terapéutico segun la fase de la
enfermedad, con estrategias especificas para la fase aguda y crénica, el uso de estos antivirales ha
demostrado ser efectivos en las fases de la enfermedad. Seria ideal desarrollar herramientas de
evaluacion clinica adaptadas a las caracteristicas epidemiolégicas de Ameérica Latina que
permitan personalizar esquemas de tratamiento.

Seria ideal estudiar marcadores genéticos y bioquimicos especificos de las poblaciones
latinoamericanas que permitan predecir la respuesta al tratamiento y el riesgo de progresién del

dafio hepatico.
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