
L’hépatite C 
Qu’est ce que l’hépatite C ?
• L’hépatite C est une infection du foie, liée à un virus

appelé VHC (Virus de l’Hépatite C).
• Il existe plusieurs types de VHC (génotypes) dont

l’agressivité pour le foie est variable.
• Le diagnostic de cette maladie potentiellement grave

n’est fait avec certitude que depuis une douzaine
d’années avec les examens sérologiques (recherche
d’anticorps dans le sang).

• Sa fréquence est de l’ordre de 1 %.

Comment se transmet le virus de l’hépatite C ? 
Le virus de l’hépatite C se transmet essentiellement par 
le sang.
• Longtemps, la majorité des contaminations s’est faite

par la transfusion sanguine : le problème est maîtrisé
depuis 1992 grâce au dépistage systématique de
l’infection chez tous les donneurs de sang.

• L’injection intraveineuse avec échange de seringue ou de
coton de “désinfection”, ainsi que la prise nasale de
drogues chez les toxicomanes sont devenues les mode de
transmission dominant en France (50 à 70 % des cas).

• D’autres modes de contamination plus rares sont possibles :
- La transmission mère-enfant durant la grossesse est

rare (5 %), mais le risque est augmenté en cas
d’infection simultanée par le virus du SIDA.

- Le virus peut être transmis lors du tatouage ou du
piercing si les règles de stérilisation ne sont pas
respectées ou exceptionnellement lors d’actes médicaux
(si un matériel à usage unique n’est pas utilisé).

- La risque de transmission par voie sexuelle est très
faible. Il est augmenté en cas de rapports sexuels non
protégés pendant la période des règles. 

• Ces modes de contamination expliquent les précautions
à prendre dans l’entourage familial :
- Ne pas partager les affaires de toilette (rasoir, brosse à

dents) susceptibles d’être contaminées par du sang.
- Eviter tout contact avec le sang d’un sujet contaminé

(lors de la désinfection de plaies par exemple).
- Le port du préservatif est conseillé pendant la période

des règles ou lorsqu’il existe une lésion génitale.  

Comment se fait le diagnostic ?
• Lors de la contamination, cette hépatite ne

s’accompagne que très rarement d’une jaunisse (ictère)
et en dehors d’une fatigue banale, la maladie ne se
manifeste le plus souvent par aucun symptôme.

• Le diagnostic est donc fait à l’occasion d’une prise de
sang demandée en raison de l’existence d’un facteur de
risque de contamination (transfusion avant 1992,
toxicomanie intraveineuse, piercing, tatouage…). Cette
prise de sang révèle la présence d’anticorps dirigés
contre le virus (anti-VHC).

Quel bilan sera pratiqué en cas de contamination 
par le virus de l’hépatite C ?
• Des examens sanguins seront systématiquement

demandés : bilan hépatique avec notamment dosage des
transaminases hépatiques, détermination de la charge
virale (quantification de la présence virale) et du
génotype du virus. 

• Dans de nombreux cas, pour juger de la gravité réelle de
la maladie, une biopsie hépatique sera réalisée en milieu
hospitalier. Elle permettra au spécialiste de déterminer si
l’infection justifie la mise en route d’un traitement. 

• Les méthodes non-invasives (sans biopsie) d’évaluation
de l’atteinte hépatique n’ont pas encore reçu de
validation officielle.

Comment la maladie peut-elle évoluer ? 
• Dans 20 % des cas environ, la maladie guérit sans traitement.
• Dans 80 % des cas, l’infection devient chronique et

l’atteinte hépatique est suffisamment grave pour
justifier un traitement dans la moitié de ces cas environ.

• Le risque des formes actives est l’évolution progressive
(en de nombreuses années) vers la cirrhose du foie. 
Une fois constituée, la cirrhose du foie peut favoriser
l’apparition d’un cancer du foie.

• Le pronostic est aggravé par la co-existence d’une
infection par le virus du SIDA, les états de dépression
immunitaire ou encore un alcoolisme associé.

Quelle prise en charge thérapeutique ?
• Il n’existe pas de vaccin contre l’hépatite C.
• Dans tous les cas, la consommation d’alcool est fortement

déconseillée, encore plus dans les formes actives.
• La prise en charge est souvent réalisée par des réseaux

ville-hôpital qui associent pôles de référence hospitaliers
et médecins traitants. 

• La décision de la mise en route d’un traitement est prise
en général sur les résultats de la ponction biopsie hépatique.

• L’association de deux médicaments, un antiviral
administré par voie orale et de l’interféron donné par voie
injectable sous-cutanée durant plusieurs mois permet
d’obtenir une disparition du virus dans environ 40 % à
80 % des cas selon le
type de virus.

L’hépatite C est une infection virale du foie qui
touche 1 % de la population française. Le plus
souvent, elle n’entraîne aucun symptôme. Une
fois sur deux environ, les anomalies du foie
sont minimes et seule une surveillance
s’impose. Une fois sur deux, elle est plus
préoccupante et un traitement antiviral est à
envisager, en fonction de la gravité de la
maladie, de l’âge et de l’état général du
patient et des caractéristiques du virus.

Cachet du médecin

hepatiteC.qxd  6/06/05  10:01  Page 1



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for improved printing quality. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308000200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e30593002537052376642306e753b8cea3092670059279650306b4fdd306430533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e30593002>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /FRA <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


