Il punto di vista di EpaC Onlus

LUAssociazione EpaC Onlus contribuisce da anni alla formulazione del
rapporto sulla cronicita che il CnamC elabora annualmente.

Gli ultimi due rapporti, il IX e X, rispettivamente sulle patologie
croniche, con particolare attenzione alle malattie rare e pediatriche,
hanno fatto emergere le annose criticita con le quali il malato
cronico si confronta quotidianamente.

EpaC condivide tutte le richieste del CnamC con particolare attenzione
dal punto di vista delle epatiti

* larevisione dei LEA
e La possibilita di interfacciarsi con I'AIFA, come in altri stati Europei
* Semplificare il percorso del riconoscimento dell’invalidita civile



RISOLUZIONE OMS
WHA®63.18
SULLE EPATITI VIRALI
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Epatite Virale
Revisione della risoluzione EB126R1E

La B3ma Azsemblea Mondiale della Salute,
PP1  Bfwendo preso inconsiderazione la relazione sulle epatitivirali1;

PP2  Prendendo incongid erazione il Fatto che circa 2000 milioni di persone sonn state
irfettate dal wirus dell’epatite B & che circa 350 milioni wivono con una forma cronica della
rrvalathia;

PP3  Considerando che epatite G & tuttora non prewenibile tramite la vaccinazione e
che circa PB0% delle infezioni da virus dell’epatite C danno origine ad una infezione cronica;

PP4  Considerando la gravitd delfepatite wirale in quanto problema globale per la
zalute pubblica & la necessitd di una azione di sensibilizzazione nei corfront dei govemi, delle
parti zociali e delle popolazioni affinché siano messe in atto azioni per la promozione della
salute, la prevenzione della malattia, la diagnosi ed il trattame nito;

PPE  Esprimendo preoccupazione per la mancanza di progressi nella prevenzione e nel
controlle delle epatiti wirali nei paesi in via di sviluppo, in particolare nell&frica zub-Sahatiana,
dovuta alla non pozsibilits ad awere accezsoa trattamenti & cure appropriate a prezzi acceszzibili,
e dovuta anche alla mancanza di un approceio integrato per la prevenzione e le misure di
controlle della malattia;

PPE  Conziderando la necessitd di unapproccio globale nei confront di tutte le forme
di epatite wirale - con particolare attenzione alle epatiti wirali B & G, che hanno le pil atte
percentuali di morbiditd (ndrprevalenza della malattia);

PFP?  Ricordando che una delle vie di tragmizzione dei viruz delle epatiti B & C &
parenterale (hdr per wia inietbiva) & che Fossemblea della Salute nella rsoluzione WHR2E. 72
sul’utilizzo, la raccolta e la gestione delle scorte o sangue umano e di emoderivati ha
raccomandato la farmazione di servizi pubblici a Ivello nazionale per la donazione del zangue, e
ricordando che nella rizoluzione WWHAES 13 Pissemblea ha concordato di stabilire una Giomata
Mondiale del Donatore di Sangue, e ricordanda che inentrambe le rizoluzioni FAssemblea della
Salute  ha riconosciuto la necessitd di rendere disponibile del zangue sicuro ai destinatari del
58 hgue;

' Doeuments EB126,/1S



HCYV - Scenario Attuale

Numero di soggetti HCV positivi
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TECHNICAL REPORTHBV /JHCV in EU 2010



Inserimento EPATITI nei piani di

prevenzione nazionali e regionali al
pari dell’HIV

HCV - Scenario Attuale

Cirrosi
HCV HBV HIV

STIME PORTATORI VIRUS | =1.600.000 600.000 140.000
STIME CIRROSI / AIDS 230.000 100.000 22.000
DECESSI / ANNO > 11.000 1.500 937
INSERITA in PSN NO NO ST
LLEGGE AD HOC CON
FINANZIAMEN'TI NO NO S1
NUMERO VERDE NO NO ST
CAMPAGNE DI
SENSIBILIZZAZIONE 1o IfC =

Dati ISS



Necessario attivita di prevenzione per
tumore del fegato

HCYV - Scenario Attnale

Epatocarcinoma
Anno 2006 Totalt HCYV
HCC 21.416 =~ 14.000
PREVALENZA 37/100.000 | = 23/100.000
DECESSI / ANNO > 10.000 =~ 4.500

" 5° Tumorte per Mortalita
" Italia 1° per mortalita HCC in Europa




Eradicazione infezione consente
maggiore sopravvivenza

Mortality in Patients With Chronic Hepatitis C Infection:
A Nationwide Cohort Study
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Omland et al, J Hepatol 2010;53:36-42
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Mortalita nettamente inferiore nei pazienti
che eradicano il virus




Trattamento precoce aumenta
possibilita di guarigione da epatite

SVR Rates Decrease in Parallel to Fibrosis Stage

Sub-analysis of the Chariot Trial 625 HCV-1 monoinfected pts

with a pre-treatment liver biopsy

Probabilita successo terapeutico diminuisce
con il progredire della fibrosi




Sostegno ai malati che effettuano il
s¥sens | trattamento antivirale
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Garantire I'accesso precoce ai benefici della
legge 104/92 per i pazienti con epatite cronica
che si sottopongono a trattamento antivirale
cosi come previsto per il malato oncologico ai
sensi dell'art.6 Legge 80/06



A livello Europeo la Francia rappresenta il modello operativo
piu significativo dell’impegno governativo nella lotta alle

epatitiBe C.

* Fraternité
RANCAISE

Paese:
FRAMCIA

Istituzione: Ministero della Sanita
Obiettivi: - Riduzione della trasmissione delle infezioni da epatite Be C

— Rinforzare I'accesso alle terapie peri malati cronici di epati-
te Be(C

— Migliorare l'informazione sull’epatite B e C
— Potenziare gli strumenti di sorveglianza epidemiologica
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