


SECTION	  6:	  	  
HCV	  DIAGNOSTICS	  FOR	  MAKING	  	  

TREATMENT	  DECISIONS	  	  

•  DAAs	  can	  achieve	  a	  sustained	  virological	  response	  
(SVR)	  in	  over	  95%	  of	  people.	  An	  SVR	  means	  a	  person	  
has	  no	  detectable	  HCV	  aKer	  compleLng	  the	  treatment.	  

•  EffecLve	  DAA	  combinaLons,	  such	  as	  sofosbuvir/
daclatasvir	  and	  sofosbuvir/velpatasvir,	  are	  becoming	  
accessible	  for	  more	  people,	  genotyping	  is	  becoming	  less	  
relevant.	  



HCV	  Genotyping	  and	  Treatment	  
Decisions	  

•  Seven	  hepaLLs	  C	  genotypes	  (subtypes	  of	  the	  virus),	  
numbered	  1	  through	  7.	  

•  Genotype	  1	  is	  most	  common	  in	  the	  United	  States.	  People	  
with	  genotype	  1	  are	  more	  likely	  to	  have	  high	  hepaLLs	  C	  
viral	  loads.	  	  
–  Genotyping	  may	  sLll	  be	  relevant	  if	  you	  have	  cirrhosis;	  used	  in	  

high-‐income	  countries,	  where	  they	  are	  more	  widely	  available	  
and	  covered	  by	  insurance.	  

•  Genotype	  3	  is	  most	  common	  in	  India,	  Myanmar,	  
Thailand,	  and	  other	  parts	  of	  Asia,	  the	  Middle	  East,	  and	  
North	  Africa.	  	  
–  People	  who	  have	  genotype	  3	  and	  cirrhosis	  are	  more	  likely	  to	  

have	  steatosis	  	  (fat	  in	  the	  liver);	  this	  can	  make	  treatment	  less	  
effecLve.	  



Cirrhosis	  Can	  Be	  Diagnosed	  Without	  
a	  Liver	  Biopsy	  

•  Liver	  specialists,	  parLcularly	  in	  Europe,	  operate	  a	  
machine	  called	  FibroScan	  that	  looks	  at	  liver	  sLffness	  
using	  sound	  waves.	  Also	  determine	  the	  level	  of	  liver	  
damage	  and	  degeneraLon	  of	  liver	  cells.	  	  

•  Difficult	  to	  diagnose	  mild	  or	  moderate	  liver	  disease	  
without	  doing	  a	  biopsy,	  however,	  and	  FibroScan	  is	  not	  
widely	  available	  in	  most	  countries.	  

•  Non-‐invasive	  blood	  tests	  look	  for	  cirrhosis:	  	  
–  APRI,	  or	  aspartate	  aminotransferase	  (AST)	  to	  platelet	  raLo	  

index,	  is	  a	  formula	  used	  to	  determine	  the	  level	  of	  cirrhosis.	  	  
–  A	  group	  of	  blood	  tests,	  or	  liver	  func/on	  tests,	  do	  not	  actually	  

measure	  liver	  funcLon,	  nor	  do	  they	  predict	  or	  tell	  someone	  how	  
much	  liver	  disease	  they	  have.	  	  
•  Check	  the	  level	  of	  liver	  enzymes	  and	  indicate	  other	  aspects	  
of	  the	  health	  of	  the	  liver	  
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