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AntiHB-C aislado en tratamiento inmunosupresor

Pregunta

Buenos días, soy residente de Medicina Preventiva y Salud
Pública.  Tenemos  una  paciente  incluida  en  el  programa  de
vacunación por recibir tratamiento inmunosupresor.
La  paciente  presentaba  los  siguientes  datos  frente  a  la
HEPATITIS B en la serología:
agHBS: Negativo
antiHBc IgG: Positivo
antiHBs: Negativo
Le administramos una dosis frente al VHB, al pensar que con
ella podría “remontar” ya que según la analítica ha pasado la
infección  pero  no  ha  producido  anticuerpos.  Tras  hacerle
control  postvacunal,  el  antiHBs  sigue  negativo.  ¿Sería
conveniente  completar  la  pauta?  o  ¿como  no  ha  creado
anticuerpos tras la infección es poco probable que responda a
la vacuna? Muchas gracias de antemano.

Respuesta de José Antonio Navarro (24 de Septiembre de 2018)

El caso que expone es el correspondiente a un AntiHBc aislado
con posibilidad de una reactivación en función del tratamiento
inmunosupresor que está recibiendo. Al margen de comprobar que
no se trata de un falso positivo, la pauta a seguir es hacer
una  determinación  de  ADN-HBV  que  será  la  que  marcará  la

actitud (vacunación vs antivíricos) (1,2,3).
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