La duracion del tratamiento es el principal factor predictivo

de curacion tras suspender precozmente el tratamiento
con TPV/BOC por causas distintas a reglas de parada
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11lige s [I[Jed[e M En los estudios de registro de Telaprevir (TPV) y Boceprevir (BOC) muchos brazos terapéuticos con
IPs tuvieron tasas de abandono por cualgier motivo de entre el 10 y el 56 por ciento. No hay informacion sobre la
respuesta virologica sostenida (RVS) de dichos pacientes.

ObJeCt'VO Investigar la taxa de RVS en pacients amb aturada preco¢ del tractament amb TPV/BOC per
causes diferents a regles d’aturada aixi com els factors predictius de RVS en aquest grup de pacients.

V(EICTHEIRYA Cidele[oJ Se pasé a los hospitales de Cataluiia que administraban TPV/BOC un cuestionario relativo
a los tractaments finalizados antes del 31-05-2014, solicitando informacion clinica, analitica, elastométrica y
terapéutica de los pacientes que suspendieron precozmente el tratamiento por causas distintas a reglas de parada.
La existencia de factores predictivo de RVS se analizo mediante Chi-cuadrado, U Mann-Whitney, analisis de
regresion logistica (ARL), curvas ROC y estimaciones de sensibilidad, especificidad, VPP y VPN.
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Conclusiones

En los pacientes que suspenden precozmente el tratamiento con TPV/BOC por causas distintas a reglas de
parada, la tasa de RVS no es despreciable (48,3 por ciento en esta serie). La existencia de respuesta viral
rapida (RVR) y la duracion del tratamiento son variables predictivas de RVS en estos pacientes, siendo el
mejor factor predictivo una duracion del tratamiento = 11 semanas.
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