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L'infezione cronica da virus
dell’epatite C (HCV) in Liguria

B LA STIMA DELLA POPOLAZIONE CON
INFEZIONE DA EPATITE C CRONICA ATTIVA
IN LIGURIA

a rete costituita per l'infezione da HCV della

Regione Liguria ha eseguito un’analisi di si-
mulazione dei trend dell’orizzonte temporale
prospettico triennale (2017-2019) concentrandosi
su interventi di gestione e costi. Ha coinvolto tutti
gli otto centri di prescrizione delle terapie antivi-
rali DAA della regione, partendo da dati storici
retrospettivi sulle prestazioni, ipotizzando 1'im-
patto dei tassi di risposta virale sostenuti per i pa-
zienti trattati per HCV. I dati su ricoveri ospeda-
lieri, visite mediche, numero di pazienti e decessi
sono stati raccolti attraverso il database sanitario.
All'inizio del 2017, 2.940 pazienti erano eleggi-
bili per il trattamento dell’HCV con antivirali
ad azione diretta. Ipotizzando di trattare questa
intera popolazione con una percentuale di suc-
cesso del 90%, gli eventi legati alle complicanze
epatiche nell’orizzonte diminuirebbero a 5.538
cumulativamente (-35%), con una riduzione del
27% dei costi diretti, mostrando un risparmio
globale di 24.779,024 euro. Questo studio ha evi-
denziato a livello Regionale come il trattamento
dell’intera popolazione HCV ammissibile porte-
rebbe a vantaggi e risparmi significativi nella ge-
stione delle malattie epatiche e dei loro costi di-
retti, aprendo I’'opportunita per ripensare a nuove
impostazioni per la futura organizzazione della
gestione delle malattie epatiche nel sistema sani-
tario regionale (1).

Come in molte altre regioni italiane, in Liguria
non vi sono dati certi e ufficiali sul numero di
epatiti croniche da HCV. Secondo modelli mate-
matici utilizzati per stimare il numero degli infet-
ti da virus dell’epatite C che ancora non hanno
eliminato il virus, per mancata diagnosi o presa in
cura (2, 3), nella regione Liguria, a gennaio 2020,
si stimavano circa 7.610 individui (una prevalen-
za di 0.49%) con infezione cronica da HCV attiva
ancora non trattati con la terapia antivirale (Ta-
bella 1). Si stima che ci siano circa 6.540 (prevalen-
za pari allo 0.42%) pazienti con infezione cronica
da HCV con uno stadio di fibrosi FO-F3 ancora da
diagnosticare, di cui circa 3.140 avrebbero con-
tratto l'infezione attraverso l'utilizzo attuale o
pregresso di sostanze stupefacenti, circa 2.120 me-
diante tatuaggi, piercing o trattamenti estetici a
rischio e circa 1.060 attraverso la trasmissione ses-
suale (Tabella 1). I trattamenti con i farmaci DAA
a partire dall’anno 2015, ha contribuito alla so-
stanziale diminuzione del numero di individui
infetti con uno stadio di fibrosi avanzata (F4/cir-
rosi) curati gia nei primi anni dell’introduzione
dei DAA. Tuttavia, si stima che ci siano ancora
circa 1.070 pazienti (prevalenza pari allo 0.07%)
con una malattia avanzata e potenzialmente dia-
gnosticata che ancora non hanno eradicato 'infe-
zione da HCV per mancanza di un collegamento
adeguato con i centri di cura. Cio sottolinea anco-
ra una volta la maggiore necessita di screening e
di un immediato linkage-to-care delle persone in-
fette che ancora non hanno eradicato il virus (Ta-
bella 1).
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Confrontando i dati soprariportati con i dati della
stima di prevalenza dell’infezione da HCV ancora
non diagnosticata in altre regioni d’Italia, la Ligu-
ria fa parte delle regioni con prevalenze pit1 basse
di infezioni da HCV non curate; la prevalenza sti-
mata in varie regioni d’Italia varia tra 0,41-0,72%.
Nel passato, la trasmissione nosocomiale era re-
sponsabile di un tasso significativamente piu alto
di prevalenza dell'infezione da HCV con preva-
lenze molto pil alte nelle fasce di eta superiori ai
60 anni. Invece, dalle stime attuali & interessante

osservare chei2/3 della popolazione con un’infe-
zione asintomatica da virus dell’epatite C hanno
un’eta media di 46 anni (Tabella 2). Attualmente,
l'utilizzo di sostanze stupefacenti, attuale e/o
pregressa e tatuaggi o trattamenti estetici a rischio
sono le vie di trasmissione piu frequenti, presenti
rispettivamente nel 48% e 32% della popolazione
con infezione da HCV attiva asintomatica in Ligu-
ria. Negli anni 2021-2022, grazie al decreto legge
sullo screening gratuito dell'infezione da HCV
delle coorti di nascita dal 1969 al 1989, degli utiliz-

REGIONE LIGURIA
Numero Stimato degli Infetti e Prevalenza dell'Infezione Attiva da HCV per Stadio di Fibrosi.

F0-F3 (Potenzialmente Asintomatici) 6.542 0,42

F4 (Potenzialmente Sintomatici) 1.076 0,07

Totale 7.618 0,49
Tabella 1 Tabella 2

Numero di infetti e Prevalenza (%) per via di trasmissione e stadiazione per
la fibrosi epatica - Regione Liguria

Stadiazione
Eta (gruppi) fibrosi FO-F3 F4 Totale
epatica
Infetti
(VA) 378 6 384
P"‘(?E“’a 00243 00004 00247
Infetti
(VA) 1518 43 1.562
P’*‘{?,lf“‘a 00978 00028 0,1006
Infetti
(VA) 1.946 151 2.097
Prevalenza
(%) -- 01 e
Infetti
(VA) 1.504 256 1.760
Prevalenza
(%) -- ol
Infetti
(VA) 1142
Prevalenza 0,0735
(%) 4
Infetti
(VA) 674
71100
Prevalenza
%) 0,0434
Infetti (V.A.) 6.542 1.076 7618
Totale
Prevalenza (%) 04213 0,0693 0,4906

V.A. = Valore Assoluto

Numero di infetti e Prevalenza (%) per fascia d’eta e stadiazione per la
fibrosi epatica - Regione Liguria

Stadiazione
Vie di trasmissione fibrosi FO-F3 F4 Totale
epatica
Infetti
Aghie siringhe di (VA) b 251 359
e Preval
’e‘f?,u‘)-‘““ 0,0231
e 347 503 3650
PWID
P“"f.?/l)e“‘a 02027 00324 0.2351
'"(Vfi“)' 2123 201 2324
Tatuaggio
'“(,)'i")' 37 1 51
Prevalenza 0,0033
(%) ’
e 1068 5 1121
Prevalenza 00726
(%) ’
Infetti (V.A.) 6.542 1.076 7618
Totale
Prevalenza (%) 0,4213 0,0693 0,4906

V.A. = Valore Assoluto
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2) TATUAGGI E TRATTAMENTI ESTETICI 32%

4) TRASFUSIONI E TRASMISSIONE NOSOCOMIALE 3% f @

La distribuzione
dei fattori di rischio
nella popolazione
“sommersa”
(Fibrosi FO-F3) per
I'infezione da HCV
in Liguria.

Tabella 3

Stima del numero degli infetti e prevalenza (%) per coorti di nascita dal 1969 al 1989 e popolazioni con fattori di rischio (Utilizzatori di
sostanze) diagnosticati dallo screening gratuito dell’infezione da HCV (Come da decreto legge art 25 sexies) (2) - Regione Liguria

4742 159 3147

601 98 503

%} Stima - Numero totale: 5 343 (—]

*Esclusi individui con fattore di rischio utilizzo di sostanze; ** Non inclusi nel calcolo i detenuti.

zatori di sostanze stupefacenti e dei detenuti, si
prospetta un lavoro mirato delle Regioni per au-
mentare lo screening e il linkage to care. La stima
del numero degli individui infetti, potenzialmen-
te diagnosticati tramite lo screening gratuito nella
regione Liguria, e di circa 4.740 persone con uno
stadio di Fibrosi FO-F3 e di circa 600 persone con
uno stadio di Fibrosi F4 (Tabella 3) (2).

B CONCLUSIONE

I processo di eliminazione dell’Epatite C in Ligu-
ria richiede uno specifico impegno organizzativo
volto a favorire ’emersione del sommerso e 'av-
viamento al trattamento antivirale delle persone
con infezione attiva da HCV.

B SCREENING E LINKAGE TO CARE
NELLA REGIONE LIGURIA

Stato dell’arte nel 2019 (5)

— Aggiornamento dei centri prescrittori sul ter-
ritorio con distribuzione dei farmaci innova-
tivi.

— Definizione del percorso sanitario seguito dal
singolo paziente (screening, epatoscan).

— Screening sierologico per malattie infettive in
ambito penitenziario (HIV, HCV, HBV e Lue).

— Il progetto per l'eradicazione dell’epatite C
nella popolazione detenuta ha l'inizio a set-
tembre 2017.

— Il progetto si estende a tutti gli Istituti Peniten-
ziari Liguri con il DGR 473/2019.

Decreto Legge sull’implementazione

dello screening HCV

Sono in atto strategie di implementazione a livello
regionale coerenti con le indicazioni del tavolo
nazionale. La ricerca di nuove infezioni da HCV
viene effettuata di “routine”. La Regione ha defi-
nito i criteri per la declinazione regionale dello
“screening” e le Asl stanno organizzando e imple-
mentando lo “screening” con la calendarizzazio-
ne delle attivita fino al 31 dicembre 2022 (5).

Una serie di attivita per le popolazioni chiave pre-
vedono lo screening HIV e HCVsoprattuto nello
popolazioni che riportano fattori di rischio per
queste infezioni.
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