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SI*
Meta de eliminación 

del VHB 1

NO
Meta de la eliminación 

de la transmisión 
maternoinfantil del VHB 1

SI*
Meta de eliminación 

del VHC 1

Virus de la hepatitis C (VHC)Virus de la hepatitis B (VHB)

España
PUEDE ELIMINAR LA HEPATITIS

PERFIL NACIONAL DE 
ELIMINACIÓN DE HEPATITIS

ACTUALIZADO EL 27 DE ABRIL, 2022

LA CARGA DE SALUD DE LA HEPATITIS VIRAL

Prevalencia

PROMEDIO REGIONAL 
EN UE/EEE:

HBSAG: 0.9%
ANTI-HCV: 1.1% 42

0.22 % (0.1-0.34%)
Prevalencia del HBsAg, 2018 3

Adultos 20-80 años

Prevalencia de anti-HDV entre 
personas HBsAg+, 2018, 7.7% 3

0.17% (0.08-0.28%)
Prevalencia de VHC crónico, 2018 3

Adultos 20-80 años

Prevalencia de anti-VHC, 
Personas que se inyectan drogas, 2016, 64% 7

Prevalencia de VHC crónico (RNA+), 
Personas nacidas entre 1958-1967, 2018, 0.50% 3

Al menos 7 comunidades autónomas 
cuentan con planes estratégicos de 

eliminación del VHC, entre las que se 
encuentran Andalucía, Aragón, País Vasco, 

Canarias, Cantabria, Cataluña y Navarra

*Adoptada de La Alianza para la Eliminación de las Hepatitis Víricas en España (AEHVE)

https://www.google.com/url?q=https://www.globalhep.org/sites/default/files/content/action_plan_article/files/2020-04/Spain%2520National%2520Strategic%2520Plan%2520to%2520Control%2520Hepatitis%2520C%2520%2520in%2520the%2520National%2520Health%2520System.pdf&sa=D&source=editors&ust=1647026341290248&usg=AOvVaw3RSRiYEvItgDW10W4lXy86
https://www.google.com/url?q=https://www.globalhep.org/sites/default/files/content/action_plan_article/files/2020-04/Spain%2520National%2520Strategic%2520Plan%2520to%2520Control%2520Hepatitis%2520C%2520%2520in%2520the%2520National%2520Health%2520System.pdf&sa=D&source=editors&ust=1647026341290248&usg=AOvVaw3RSRiYEvItgDW10W4lXy86
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Mortalidad

954 (732 - 1,212)
Muertes por VHB, 2019 5

2.07 (1.59 - 2.63) 
Muertes por 100,000, 2019 5

4,817 (4,031 - 5,638)
Muertes por VHC, 2019 5

5.9 
Muertes por 100,000, 2019 13

PROGRESO HACIA LAS METAS DE ELIMINACIÓN DE LA OMS PARA 2020

LA PREVENCIÓN DE INFECCIONES NUEVAS Y LA MORTALIDAD

Cambio porcentual en 
infecciones nuevas, 2015-2019VHB 83%

Cambio porcentual en 
infecciones nuevasVHC

Meta 2020 de la OMS -30%

Cambio porcentual en 
muertes, 2015-2019VHB NINGÚN CAMBIO

SIN DATOS

Meta 2020 de la OMS -10% 5

Meta 2020 de la OMS -30% 4

Cambio porcentual en 
muertes, 2015-2018VHC -53%

Meta 2020 de la OMS -10% 13

Prevalencia de la HBsAg, niños < 5 años, (%) 0.03% (0.02-0.04%)
Objetivos de Desarrollo Sostenible 2020 Meta 1% 5

Incidencia

346
Infecciones nuevas de VHB, 2019 4

Para casos agudos de VHB 4

1,382
Infecciones nuevas de VHC, 2019 4

Para infecciones agudas y crónicas por VHC 4
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ACCESO A LA VACUNACIÓN, LAS PRUEBAS Y 
EL TRATAMIENTO RECOMENDADOS

98% Cobertura de la vacuna de 3 dosis 
de Hepatitis B, Infantes, 2020 9

Meta de la OMS para 2020 90%

Meta de la OMS para 2020 50%

SIN DATOS
Proporción de personas 
elegibles diagnosticadas con 
VHB que reciben tratamiento

VHB 119

Meta de la OMS para 2020 200

Número de agujas y jeringas 
estériles proporcionadas por persona 
que se inyecta drogas por año, 2020 10

Meta 2020 de la OMS 30%

Proporción de personas que viven 
con el VHB y lo conocen

Meta 2020 de la OMS 30%

Proporción de personas que viven 
con el VHC diagnosticado, 2016 371%

SIN POLÍTICA UNIVERSAL

SIN DATOS

Cobertura de vacunación con dosis 
de nacimiento de Hepatitis B

< 24 hours
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ENTORNO DE POLÍTICAS PARA LA ELIMINACIÓN DE LA HEPATITIS

INFORMACIÓN ESTRATÉGICA

Adoptado ParcialmenteMonitoreo de las pruebas y el 
tratamiento del VHB y VHC 2

Informes oficiales de rutina para 
monitorear la VHB y VHC 13 Mortalid Incidencia Prevalencia

Estimaciones de la carga económica 
del VHB y VHC 15,16,17 Adoptado Parcialmente

LOGROS INNOVACIONES DESAFÍOS

España estaba en camino de eliminar el VHC, pero la pandemia de COVID-19 ha obstaculizado los esfuerzos 
para mantener la cascada de atención para el VHC y muchos programas de microeliminación.

En Madrid, más del 90 % de las personas en grupos de alto riesgo se han hecho la prueba del VHC y más 
del 96 % de las personas elegibles para el tratamiento ya estan en tratamiento o son tratados 12

Sin estudios para VHB

SITHepaC monitorea el diagnóstico 
y tratamiento del VHC

Número de personas 
tratadas por VHC, 

2015-2021 36

154,080

2018 2019 2020 2021201720162015

29,145 28,741 29,007
26,585

15,859

8,440 7,412

España es el país del mundo que más 
pacientes ha tratado y curado por millón de 
población y pusiera en marcha el Plan 
para el Abordaje de la Hepatitis C en el 
Sistema Nacional de Salud (PEAHC) 14

El cambio porcentual anual en la mortalidad 
relacionada con el VHC disminuyó 
aproximadamente -3 % a -18 % después 
de la introducción de antivirales de acción 
directa (2001-2014 vs 2015-2018) 13

Se ha observado en este período una 
disminución en las indicaciones de 
trasplante hepático por VHC también

LOGROS
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ELIMINACIÓN DE LA TRANSMISIÓN MATERNOINFANTIL

Adoptado ParcialmentePolítica para la vacunación universal de los recién 
nacidos al nacer contra el VHB (en 24 horas) 35

Recomendaciones para:

AdoptadoLa prueba del VHB en mujeres embarazadas 19

No AdoptadoLa prueba del VHC en mujeres embarazadas 19

Política selectiva: nacidos 
a madres HBsAg+

ACCESO Y REGISTRO DE MEDICAMENTOS Y PRUEBAS

AdoptadoVHC: Registro de medicamentos 
pangenotípicos patentados 20

AdoptadoPrueba de PCR con licencia para 
detectar el VHB y VHC 22

VHC: Elegible para medicamentos genéricos 21 No Eligible

VHC: Registro de medicamentos genéricos No Aplica

La notificación de casos agudos y crónicos de VHB y VHC al 
Ministerio de Sanidad desde las comunidades autónomas puede ser 
incompleta y no estandarizada, lo que dificulta la interpretación.

SITHepaC no rastrea el número total 
de pruebas de VHC realizadas

DESAFÍOS

DETECCIÓN PARA DIAGNOSTICAR LA INFECCIÓN POR VHB Y VHC

Recomendaciones de pruebas de:

AdoptadoVHB: Basadas en el riesgo 2,25

No AdoptadoVHB: Universal
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AdoptadoSin copagos por parte del paciente para las 
pruebas de HBsAg y anti-VHC 22

AdoptadoVHC: Basadas en el riesgo 2

No Adoptado

Adoptado Parcialmente 

VHC: Universal o Cohortes de edad

VHD (para pacientes HBsAg+) 25

La región de Cantabria recomienda 
el cribado por cohortes de edad en 

personas de 40 a 69 años. 24  

El Plan Andaluz para las Hepatitis Virales 
también recogerá un cribado etario

El Servicio Nacional de Salud español 
ofrece cribado gratuito a todos

Existen recommendaciones pero no 
completamente implementado

La AEHVE lanzó en 2019 la campaña 
nacional “Dale un final feliz a la 
Hepatitis C”, a la que el conocido actor 
Carmelo Gómez prestó su imagen 
para un spot que se proyectó en la 
práctica totalidad de los cines del país

En 2022, la Asociación Española para el Estudio del 
Hígado (AEEH), la Alianza para la Eliminación de las 
Hepatitis Víricas en España (AEHVE), el Grupo de 
Estudio de las Hepatitis Víricas (GEHEP) de la Sociedad 
Española de Enfermedades Infecciones y Microbiología 
Clínica (SEIMC) y la Sociedad Española de Patología 
Digestiva (SEPD) publican recomendaciones para el cribado 
integrado de VHB, VHC y VHD en una única muestra 25

LOGROS

Muchos hospitales han implementado programas para encontrar pacientes con 
VHC perdidos durante el seguimiento y volver a vincularlos a la atención

Muchos sistemas hospitalarios   han implementado pruebas virológicas reflejas del VHC, 
reduciendo el número de visitas a la clínica por 2 desde la detección hasta el inicio del tratamiento 
del VHC. En dos años, el porcentaje de hospitales que implementan la prueba refleja del 
VHC o “diagnóstico en un solo paso” aumentó del 31% al 89% según AEHVE 23,38

INNOVACIONES

Dado que la mayoría de los pacientes que viven 
con hepatitis C no saben que están infectados, 
se necesita una guía de detección adicional más 
allá de las recomendaciones basadas en el riesgo 
para aumentar los hallazgos de casos de VHC. 
El cribado universal o por cohortes de edad es 
una recomendación de las sociedades científicas 
que, hasta ahora, no ha sido incorporada a la 
Guía de Cribado del Ministerio de Sanidad. Se necesitan campañas adicionales 

de concienciación pública

Las pruebas en el punto de atención siguen 
siendo subutilizadas y subestimadas como una 
herramienta crítica para llegar a las poblaciones 
vulnerables. Un estudio de 2020 realizado por 
AEHVE encontró que solo entre el 28 y el 35 % de 
todos los hospitales participantes informaron tener 
disponible la tecnología de gotas de sangre seca

DESAFÍOS
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ACCESO AL TRATAMIENTO CONTRA EL VHB Y EL VHC

VHB: DesarrolladoExisten pautas de tratamiento local 26

No Adoptado

Adoptado

Cuidado simplificado: Algoritmo de 
seguimiento y tratamiento simplificado 
para médicos de atención primaria

Cuidado simplificado: Sin 
copagos por tratamiento 19

VHC: DesarrolladoExisten pautas de tratamiento local 8

No AdoptadoCuidado simplificado: Se requieren menos 
de 2 visitas por curso de tratamiento 19

No AdoptadoCuidado simplificado: Los no especialistas 
pueden prescribir tratamiento 27

AdoptadoCuidado simplificado: Sin 
copagos por el tratamiento 19

En junio de 2017, el 
Ministerio de Salud extendió 

la elegibilidad a todos los 
pacientes, independientemente 

de su nivel de fibrosis

AdoptadoSin restricciones de fibrosis 27

AdoptadoSin restricciones de sobriedad 27

AdoptadoSin genotipado 22

VHD: Existen pautas de tratamiento local 26
Incluido en las pautas de 

tratamiento del VHB pero no 
completamente implementado

En 2015, el Sistema Nacional de Salud en 
España puso en marcha un plan para facilitar 
progresivamente el acceso de todos los pacientes 
infectados por el VHC a los regímenes de 
AAD sin restricciones de tratamiento 14

Antes de la COVID-19, España tenía el 
mayor número de tratamientos contra la 
hepatitis C por millón de habitantes

En febrero de 2017, sociedades científicas y
asociaciones de pacientes crearon la Alianza para la
la Eliminación de las Hepatitis Virales en España
(AEHVE) para avanzar en la eliminación de la
hepatitis

LOGROS

Adoptado Parcialmente 
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El programa #hepCityFree es una iniciativa creada por AEHVE para acelerar la eliminación 
de la enfermedad en España ampliando los compromisos de las ciudades a través de 
sus ayuntamientos. Sevilla fue la primera ciudad en apuntarse a #hepCityFree

INNOVACIONES

Los proveedores de atención 
primaria no pueden recetar para el 
tratamiento del VHC y VHB

Algunos pacientes han recibido pruebas 
serológicas positivas para el VHC, pero no se 
han vinculado a la atención para una evaluación 
adicional y, si es necesario, tratamiento

DESAFÍOS

EQUIDAD EN SALUD Y REDUCCIÓN DE DISPARIDADES

AdoptadoLa estrategia nacional se dirige a las 
poblaciones más afectadas 2

AdoptadoPolítica nacional de vacunación contra 
la hepatitis B para adultos 28

No AdoptadoLeyes nacionales que previenen la discriminación 
contra las personas que viven con hepatitis B y/o C 19

Para las personas que se inyectan 
drogas, las personas que están 
encarceladas pero falta otros 

grupos con conductas de riesgo 
y también a los contactos de los 
casos portadores del HBsAg+

de reducción de daños para personas 
que se inyectan drogas 29 Adoptado

para el intercambio de jeringas 
en las cárceles federales 30 Adoptado

Política nacional:

Número de agujas/jeringas por persona 
que se inyecta drogas al año 10 119 Meta 2020 de la OMS 200

90Número de receptores de terapia de 
sustitución de opioides por cada 100 
personas que se inyectan drogas 19,28

Despenalización del uso de drogas 29 Adoptado Parcialmente

Despenalización de la posesión 
de jeringas y parafernalia 29 Adoptado
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El Proyecto Hepatitis Carcelaria de Cataluña 
redujo la prevalencia del VHC virémico del 4,3 
% en junio de 2018 al 1,6 % en septiembre de 
2019 a través de prácticas como la detección 
del VHC al ingreso, el tratamiento gratuito del 
VHC sin restricciones y el apoyo a una enfermera 
de enlace para coordinar la continuación 
del tratamiento del VHC si las personas son 
liberadas de prisión antes de lo esperado 40

Proyecto de microeliminación previsto en Illes 
Balears entre personas que se inyectan drogas

Se ha demostrado que las pruebas de gotas de sangre 
seca son una estrategia de detección eficaz para 
llegar a las personas que se inyectan drogas 37

En Madrid, un modelo simplificado en el punto 
de atención (prueba rápida de anticuerpos contra 
el VHC OraQuick, ensayo de punción digital 
Xpert HCV VL) para la detección de la infección 
activa por el VHC a través de una unidad móvil 
con una enfermera y un orientador/educador 
logró un 77 % de vinculación con la atención 41

INNOVACIONES

Salas de consumo de drogas están disponibles en todos los puntos del país

LOGROS

En 2016, España inició un innovador programa piloto para detectar y tratar el VHC en las 
cárceles. Un ensayo clínico, el estudio JAILFREE-C, evaluó el desempeño de la detección 
sistemática y el tratamiento del VHC entre los que residen en El Dueso, una prisión de 
larga estancia. Los resultados del estudio mostraron que la respuesta virológica sostenida 
(RVS), un sustituto de la curación, se logró en más del 95 % de los pacientes tratados

El sistema de salud fragmentado de España no 
siempre atiende de manera efectiva a los grupos 
de alto riesgo, como las personas encarceladas

Se necesitan esfuerzos adicionales para monitorear 
la reinfección de hombres que tienen sexo con 
hombres y personas que se inyectan drogas

La presentación tardía del VHC crónico sigue 
siendo común a pesar del acceso universal al 
tratamiento del VHC. Un estudio realizado por 
Picchio et al 2021 32 encontró que una cuarta 
parte de los pacientes en 11 grandes hospitales 
universitarios presentaban enfermedad hepática 
avanzada o enfermedad hepática en etapa tardía en 
la primera consulta con un especialista en hígado. 
Un estudio anterior realizado por Picchio et al 2019 
33 también encontró que el 24,9 % de las PWID 
se presentaron tarde para la atención del VHC

En Cataluña, el estudio HepCdetect II encontró 
que solo el 32% de todas las personas vivas que se 
inyectan drogas que son ARN positivas alguna vez 
fueron tratadas. Los inmigrantes que se inyectan 
drogas tenían incluso menos probabilidades de 
estar vinculados a recibir tratamiento, solo el 18 
% de las personas con ARN del VHC positivo 31

A pesar del progreso en mejorar el acceso al 
tratamiento del VHC para las personas que 
están encarceladas, las barreras adicionales 
incluyen la falta de integración de los registros 
de salud de la prisión y los registros de salud 
de las comunidades, el número limitado de 
especialistas en hígado en el sistema penitenciario 
y la necesidad de trasladar a los pacientes a un 
entorno hospitalario para dar tratamiento

Durante COVID-19, una encuesta de 11 centros 
de reducción de daños encontró que el número 
promedio de usuarios del servicio disminuyó en un 
22 % en comparación con el mismo período del 
año anterior y la distribución promedio de agujas 
disminuyó en un 40 % en comparación con 2019 39

DESAFÍOS
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FINANCIAMIENTO

AdoptadoLínea presupuestaria pública para pruebas 
y tratamiento del VHB y el VHC 34

No AplicaLos fondos de GFTAM utilizados para 
apoyar el programa del VHB o VHC

Gobiernos regionales estan preocupados por 
los costos que no son relacionados con drogas 
en programas de eliminación, incluyendo 
los costos de personal e infraestructura

Se necesita financiación adicional para 
ampliar la búsqueda de casos

DESAFÍOS

Para reducir el costo total del tratamiento, 
el Ministerio de Salud negoció 
acuerdos de precios por volumen

El gobierno también ofreció facilidades de crédito
para que el gasto en el tratamiento del VHC DAA de las 
regiones no afecte su situación financiera a largo plazo.
Estabilidad: un mecanismo similar a los desplegados 
para otros programas de salud pública

LOGROS
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PRÓXIMOS PASOS HACIA LA 
ELIMINACIÓN DE LA HEPATITIS

Considerar las recomendaciones de detección 
del VHC para una cohorte de edad o  la 
realizacón de la prueba al menos una vez 
en la vida para la población general

Incorporar a la Atención Primaria de 
forma sistematica y eficiente al cribado 
e incluso tratamiento de la hepatitis C

Simplificar el algoritmo de tratamiento 
para personas encarceladas

Buscar implementar estrategias de prueba 
y tratamiento para el inicio inmediato del 
tratamiento después del diagnóstico de VHC

Implementar estrategias de microeliminación y 
continuar ampliando los programas de extensión y 
las vías para atender a las poblaciones vulnerables, 
incluidos los PWID, los HSH y los migrantes.

Establecer vías de coordinación entre la 
Atencón Primaria y especialistas en hígado

Acercar el tratamiento a las poblaciones 
vulnerables a través de los centros comunitarios 

Invertir en campañas de sensibilización
pública sobre la hepatitis para reducir 
el estigma y mejorar la comprensión 
general de los comportamientos 
de riesgo y la prevención

Continuar ampliando las pruebas reflejas del 
VHC y simplificar el algoritmo de prueba 
para mejorar la vinculación con la atención

Garantizar la coordinación entre
las comunidades autónomas sobre las 
políticas de pruebas y tratamiento

Encontrar pacientes no tratados 
con pruebas de serología positivas y 
vuelva a vincularlos a la atención

Incorporar a la Atención Primaria de 
forma sistematica y eficiente al cribado 
e incluso tratamiento de la hepatitis C

Establecer indicadores para monitorear 
los servicios de atención del VHC y 
el progreso hacia la eliminación

Destacar la necesidad de seguimiento 
con especialistas en el caso de pacientes 
F3/F4 para monitorizar el riesgo de 
cáncer hepático y funcionamiento 

FUENTES

1. Coalition for Global Hepatitis Elimination. Spain Data Dashbaord. Last accessed 22 February 2022. https://www.globalhep.org/
country-progress/spain

2. Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualidad (2015). PLAN ESTRATÉGICO PARA EL ABORDAJE DE LA HEPATITIS 
C EN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD. 2015” https://www.globalhep.org/sites/default/files/content/action_plan_article/
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