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RAZIONALE SCIENTIFICO

| soggetti che fanno uso di droghe per via iniettiva (PWID) rappresentano il “reservoir” piti ampio della
malattia e la maggioranza di essi non conosce il proprio stato sierologico. Il comportamento iniettivo €
il fattore di rischio pitl importante nella trasmissione virale: il 23% delle nuove infezioni & dovuto all'uso
endovenoso “a rischio” di sostanze. La prevalenza del virus in questa popolazione & stimata tra il 30 e
il 60%, contro il 3% della popolazione generale. Lobiettivo fissato dal’lOMS e dalle organizzazioni eu-
ropee (ECDC, EMCDDA) di eliminare 'HCV entro il 2030 rappresenta una priorita di sanita pubblica ed
¢ indispensabile concentrare 'attenzione su questo target, per incrementare lo screening e la terapia.
Gli attuali criteri AIFA di accesso alla terapia e I'agevole assunzione orale in mono-somministrazione
dei nuovi antivirali pangenotipici consentono di curare anche pazienti meno autonomi e con minore
compliance.

Concentrare gli sforzi sullo screening precoce, sull'offerta di terapia DAA, sulla modifica degli stili di vita
e dei comportamenti a rischio, consente di perseguire I'obiettivo finale di ridurre la prevalenza del virus
nella popolazione target e la sua circolazione.

In questa fase di emergenza sanitaria c’é stata una penalizzazione dei trattamenti per I'epatite C, ad
eccezione che nei servizi in cui era stato strutturato un percorso multidisciplinare “ospedale-territorio’,
nei quali lattivita ambulatoriale & stata portata avanti senza interruzioni, seppure in forma rimodulata.
Percorsi multidisciplinari dedicati e reti cliniche di patologia consentono di valorizzare le risorse pro-
fessionali e strumentali presenti, di facilitare I'accesso agli screening e alle terapie e di assicurare la
continuita assistenziale necessaria a garantire esiti ottimali, anche per le persone pit vulnerabili.
[12021ha visto I'approvazione del DM del 14/05 che ha definito un fondo da destinare allo screening per
HCV in parte della popolazione generale, tra cui i soggetti con disturbo da uso di sostanze.

Le attivita educative e formative a sostegno della realizzazione di network locali tra Ser.D. e Centri spe-
cialistici di Malattie infettive e/o di Epatologia sono una tappa essenziale per adottare le soluzioni stra-
tegiche e organizzative pill opportune.
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normativa ECM, & obbligatorio partecipare ad almeno il 90%
della durata del corso; fara fede la rilevazione con firmain entrata
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