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OBJETIVO:
Evaluar el efecto del tipo de parto sobre el riesgo de transmisión perinatal del 
VHC de madre a hijos. 

RESULTADOS :
Se realizó la prueba de VHC a 26390 mujeres embarazadas durante 5 años en 
Dublín; 545 dieron positivo(2,1%); hubo 66 abortos(12%); 5 muertes fetales y 
una muerte neonatal(1%).
La tasa de infección prenatal fue del 0.7% y la de mortalidad perinatal del 1.1%.
Hubo 44 cesáreas programadas(7.9%); 72 cesárea urgente(12.9%); 53 partos 
instrumentales(9.5%). 
Se evaluaron 441 niños; la transmisión VHC por parto fue 3.4%, cesárea 
programada 3% y cesárea urgente 8.9%. (ver grafico)
La tasa de transmisión vertical tras parto vaginal no fue diferente en 
comparación con los nacidos por cesárea (4,2% vs 3,0%). 

MATERIAL Y METODOS:

Se realiza revisión bibliográfica 
en bases de datos Pubmed y 
Cochrane entre los años 2005-
2014 con palabras claves; 
pregnancy,  transmission, 
VHC,  prevention

Introducción

La hepatitis C afecta a 170 
millones de personas en todo el 
mundo. 
La principal vía de transmisión en 
la infancia es la vertical. Las tasas 
de infección por VHC prenatales 
va desde 1% a 2,5% en Europa y 
más del 10% en África. Las 
madres con VIH o VHB tienen 
distintos tratamientos para 
reducir la transmisión vertical. Sin 
embargo en VHC los tratamientos 
disponibles están contraindicados 
en el embarazo y no hay 
estrategias comprobadas para 
reducir su transmisión 
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CONCLUSIONES : 

No hay diferencias significativas
en la transmisión del VHC 

de madres a hijos en partos vs 
cesáreas.
Por lo que la cesárea no protege al 
RN de la transmisión del VHC. 
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