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Hepatit C virus (HCV) sekvensering och
typning

Bakgrund

Hepatit C-virus (HCV) ér ett globalt folkhélsoproblem och en av de
ledande orsakerna till kronisk leversjukdom, levercirros och
hepatocellulidr cancer. Enligt uppskattningar ar cirka 58 miljoner
manniskor virlden 6ver kroniskt infekterade med HCV, och arligen
intriaffar omkring 1,5 miljoner nya infektioner. Smittéverforing sker
framst via blodkontakt, exempelvis genom bruk av intravendésa
droger, osikra medicinska procedurer eller blodtransfusioner i

omraden med otillridcklig screening.

Virldshilsoorganisationen (WHO) lanserade ar 2016 en global strategi
for att eliminera hepatit C som ett folkhilsoproblem till ar 2030.
Malen inkluderar en 90 % minskning av nya infektioner och en 65 %
minskning av hepatitrelaterad mortalitet. For att uppna detta kravs
forbattrad diagnostik, tillgang till effektiv behandling samt riktade

preventiva insatser i riskgrupper.

Diagnostiken av hepatit C inleds med serologisk screening for anti-
HCV-antikroppar. Ett positivt anti-HCV-test indikerar tidigare eller
pagaende infektion men kan inte skilja mellan dessa tillstdnd. Darfor
rekommenderas reflextestning med HCV-RNA-analys for att bekrifta
aktiv infektion. Kvantitativ HCV-RNA anvéinds bade for diagnos och
for uppfoljning av behandlingseffekt.

Behandlingen av hepatit C har revolutionerats genom inférandet av
direktverkande antivirala likemedel (DAA). Dessa terapier ar vl

tolererade, ges peroralt och har en mycket hog botfrekvens, med
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sustained virologic response (SVR) hos 6ver 95 % av patienterna.
Behandlingstiden dr vanligtvis 8-12 veckor. Prognosen for patienter
som uppnar SVR ir utméarkt, med avsevart minskad risk for

levercirros, hepatocellulir cancer och leverrelaterad mortalitet.

Hepatit C-infektionens naturliga férlopp varierar. Efter akut
infektion eliminerar cirka 20-30 % av patienterna virus spontant,
medan majoriteten utvecklar kronisk infektion. Kronisk hepatit C
kan 6ver artionden leda till progressiv fibros, cirros och dess
komplikationer. Faktorer som alkoholintag, samtidig leversjukdom

och immunosuppression kan paskynda sjukdomsprogressionen.

Trots att manga moderna DAA-regimer dr pangenotypiska har HCV-
genotypning fortfarande klinisk betydelse, sarskilt i
behandlingssvikt, vid resistensanalys och i vissa patientgrupper.
Genotypinformation kan paverka val av behandlingsregim,
behandlingstid och behov av tilligg av ribavirin. Dessutom ar
genotypning viktig fér epidemiologisk 6vervakning och for att folja

resistensutveckling.

Svar/Tolkning/Bedomning

e HCV NGS TYPNING: Genotyp XX
e HCV NGS TYPNING: Ej typbar. Foljt av kommentar.
e HCV NGS TYPNING: Ej utford. Foljt av kommentar.

Metodik/matprincip

Denna analys baseras pa next-generation sequencing (NGS) av hepatit
C-virusets (HCV) genom. Analysen utfors pa viralt RNA extraherat
fran plasma eller serum. Efter omvand transkription amplifieras
HCV-genomet med 6verlappande primers, vilket tacker relevanta
kodande regioner inklusive NS3, NS5A och NS5B.
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