QUY TRÌNH SÀNG LỌC, KHẲNG ĐỊNH, CHẨN ĐOÁN, THEO DÕI VIÊM GAN VI RÚT C (HCV)
Khách hàng 
 PWID, MSM, TGW, PLHIV, khác ... 


			Theo dõi phát hiện ung thư gan 
ở người có xơ gan 6 tháng/lần
(Siêu âm + Alpha fetoprotein-AFP) 

Đánh giá khỏi bệnh 12 hoặc 24 tuần 
sau khi kết thúc điều trị 
(XN HCV RNA định tính/định lượng)
Chọn phác đồ điều trị (DAA) 
(Sofosbuvir/veltaspavir hoặc Sofosbuvir/ledipasvir)
Kết quả XN HCV- RNA (+)

Không phản ứng
Có phản ứng
Kết quả XN HCV RNA (-)
[bookmark: _Hlk56498467]Không nhiễm HBV: 
Tư vấn phòng bệnh, 
Xét nghiệm lại tốt 
nhất 6 th/lần
XN HCV- RNA 
(định tính/định lượng)
XN lại định kỳ 6-12 tháng
XN kháng thể HCV 
(Sinh phẩm chẩn đoán nhanh)

Chuyển tuyến
Thất bại 
Cần chuyển tuyến
Khỏi 
HCV RNA (-)
HCV RNA (+)
Đánh giá giai đoạn bệnh gan
(Lâm sàng và APRI score >2 
hoặc fibroscan)
Cân nhắc (đồng nhiễm, HCV gerotype, có thai, tương tác thuốc) 

Bước 2: Xét nghiệmkhẳng định 
Các yếu tố tiên lượng:  
(cân nhắc chuyển tuyến)
· Nguy cơ tử vong (xơ gan, xơ gan mất bù)
· Nguy cơ thúc đẩy nhanh xơ gan (đồng nhiễm HIV hoặc HBV, nghiện rượu) 
· Biểu hiện ngoài gan và tổn thương gan nặng (mệt mỏi suy nhược, viêm mạch máu, tăng sản lympho)
Bước 3: Xác định 
phác đồ 
điều 
trị
Bước 4:Theo dõi  
sau điều 
trị
Bước 1: Xét nghiệmsàng 
lọc

