


Gennaio 2015 Dicembre 2018

Censimento HCV da trattare: 2936 Trattamenti TOT avviati 2244 (9/2018) SVR12: 95-99%

Trattamenti in attesa….NON NOTO!

FARMACI DISPONIBILI: 

1 Olysio

2 Daklinza

3 Harvoni

4 Sovaldi

5 Viekirax / Exviera

6 Ribavirina

FARMACI DISPONIBILI: 

1 Epclusa

2 Zepatier

3 Maviret

4 Vosevi (SOLO RITRATTAMENTI)

DURATA TRATTAMENTI: 12-24 SETTIMANE DURATA TRATTAMENTI: 8-12-16 SETTIMANE

COSTO DI UN TRATTAMENTO: 40.000 Euro CIRCA 

(22.500 euro)

COSTO DI UN TRATTAMENTO: 6.600-7300 Euro CIRCA

REGISTRI AIFA: COMPLICATI (criteri, rivalut. viremia) REGISTRO AIFA : SEMPLIFICATO!

CENTRI PRESCRITTORI FVG: 3+2 CENTRI PRESCRITTORI FVG: 5+2

RISORSE UMANE/TEMPO 

TRATTAMENTO/MONITORAGGIO

Tipologia pazienti: pazienti noti (pluritrattati con INF e riba)  

con malattie più avanzate

RISORSE UMANE ALLARGABILI (infermieri?)

MONITORAGGIO E NUMERO VISITE RIDOTTE

Tipologia pazienti: pazienti naive con malattie meno 

avanzate

Popolazione con comportamenti a rischio da seguire 

strettamente per reinfezione
Fonte: dati aziendali



Pazienti per classe d’età

Genotipo < 18 18 – 50 51 – 65 > 65 Totale FVG

1 2 374 529 479 1384

2 3 123 131 280 537

3 2 220 135 55 412

4 0 54 44 7 105

5 0 3 1 0 4

6 0 0 0 0 0

NON ESEGUITO 0 102 93 299 494

TOTALE 7 876 933 1120 2936

Pazienti viremici HCV + in FVG
Distribuzione per genotipo e classe d’età

•ASS 4 Medicina interna San Daniele
•Medicina Generale ASS 5 “Bassa Friulana”
•Medicina di Tolmezzo, ASS3 “Alto Friuli”
•SOS Gastroenterologia e Nutrizione Clinica - IRCCS Burlo Garofolo Trieste
•Azienda Ospedaliero Universitaria “Santa Maria della Misericordia” di Udine
•UO Medicina 3 Epatologia- Azienda Ospedaliera "Santa Maria degli Angeli" Pordenone

Udine, 21 gennaio 2015

•Struttura Complessa di Medicina Ospedale di Spilimbergo
•Struttura Complessa di Medicina Ospedale di San Vito al Tagliamento
•Struttura Complessa Prima Medica AOTS
•Clinica Patologia del fegato AOTS
•Reparto di Malattie Infettive AOTS
•Reparto di Gastroenterologia AOTS
•Dipartimento delle Dipendenze ASS 1 “Triestina”



Popolazione del FVG

Provincia Numero abitanti

Gorizia 139.000

Pordenone 312.000

Trieste 234.000

Udine 532.000

TOTALE 1.217.000
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312.000

234.000

532.000

Gorizia
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2.936
Di cui da 
trattare

1.217.000

Fonte: dati aziendali



Trattamenti per provincia

2015 2016 2017 2018 2015 – 2018 

Azienda Numero pazienti Numero pazienti Numero pazienti Numero pazienti Numero pazienti

ASUITs 71 75 274 224 644

ASUIUd 242 146 270 258 916

AAS3 0 0 22 40 62

AAS5 95 89 214 224 622

TOTALE 408 310 780 746 2244

0

50

100

150

200

250

300

2015 2016 2017 2018

71 75

274

224
242

146

270
258

95 89

214
224

ASUITs

ASUIUd

AAS3

AAS5

Fonte: dati aziendali



Criterio per anno

Fonte: dati aziendali



Criterio per anno
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Fonte: dati aziendali



Genotipi per anno

Fonte: dati aziendali



Genotipi per anno
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Spesa FVG 2015 – 2018 
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Efficacia complessiva FVG

Efficacia complessiva FVG 2015 - 2018*

Outcome Numero pazienti %

SVR 12 1426 95,8
Fallimento 27 1,8

ND 36 2,4

Totale 1489 100

*Considerando i dati parziali di ASUIUd e senza considerare i pazienti fuori regione

95,8
SVR 12 Fallimento ND27 fallimenti

Fonte: dati aziendali



Fallimenti in FVG

Schema Numero pazienti

Daklinza 1

Maviret 1

Olysio 2

Sovaldi 5

Viekirax 8

Harvoni 5

Zepatier 4

Epclusa 1

TOTALE 27

18,5

29,6

18,5

14,8

Daklinza Maviret Olysio Sovaldi Viekirax Harvoni Zepatier Epclusa

Fonte: dati aziendali



Efficacia ASUITs
SC Malattie infettive 2015-2018

Risposta Numero pazienti %

Successo 156 85,7
Fallimento 5 2,7

ND 21 11,5

TOTALE 182 100,0

85,7

2,7
11,5

Successo Fallimento ND

SC Clinica Patologie del Fegato 2015 - 2018
Risposta N° pz % pz

Successo 445 96,3

Fallimento 8 1,7

ND 9 1,9

TOTALE 462 100,0

96,3

1,7 1,9

Successo Fallimento ND

Fonte: dati aziendali



Fallimenti ASUITs
SC clinica Patologie del Fegato CPF 

2015 – 2018 
Schema Numero pazienti

Harvoni 1

Olysio 1

Sovaldi 3

Viekirax 3

TOTALE * 8

SC Malattie infettive 2015 - 2018
Schema Numero pazienti

Sovaldi 1

Viekirax 3

Epclusa 1

TOTALE * 5

ASUITs 2015 - 2018
Schema Numero pazienti

Viekirax 6

Sovaldi 4

Epclusa 1

Harvoni 1

Olysio 1

TOTALE 13

85,7

57,1

14,3

14,3
14,3

Viekirax Sovaldi Epclusa Harvoni Olysio

*Di cui nessuno ritrattato

*Di cui 7 ritrattati

Fonte: dati aziendali



Efficacia e fallimenti ASUIUd (dati parziali)

Efficacia AASUIUd 2015 - 2018 

(dati parziali)

Outcome Numero pazienti %

SVR 12 304 99,3
Fallimento 2 0,7

ND 0 0

Totale 306 100

99,3

SVR 12 Fallimento ND

Fallimenti:

1 Zepatier

1 Harvoni

Entrambi ritrattati

Fonte: dati aziendali



Efficacia e fallimenti AAS5

Efficacia AAS5 2015 - 2018 
Outcome Numero pazienti %

SVR 12 521 96,7

Fallimento 12 2,2

ND 6 1,1

Totale 539 100

96,7

SVR 12 Fallimento ND

Fallimenti AAS5 2015 – 2018

Schema Numero pazienti

Daklinza 1

Maviret 1

Olysio 1

Sovaldi 1

Viekirax 2

Harvoni 3

Zepatier 3

TOTALE 12

16,7

25,0

25,0

Daklinza Maviret Olysio Sovaldi Viekirax Harvoni Zepatier

Fonte: dati aziendali



Le possibili strategie future.
OBIETTIVO HCV 0. 



Is widespread screening for hepatitis C justified? 

BMJ 2015

Re: Widespread screening has been hailed as an opportunity to save hundreds of thousands of 
lives worldwide. Advocates often cite the substantial prevalence of hepatitis C infection, the 

burden of end stage liver disease, and now the availability of seemingly highly effective 
treatments to support expanded screening.

…HCV as silent killer…

…To diagnose the undiagnosed…

OBIETTIVO HCV 0
BACKGROUND



OBIETTIVO HCV 0
BACKGROUND



OBIETTIVO HCV 0
BACKGROUND

✓L’efficacia di un programma di screening dipende anche dalla disponibilità di un test
diagnostico sensibile, specifico, riproducibile, virtualmente esente da complicanze e
conveniente.
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OBIETTIVO HCV 0
BACKGROUND

https://www.google.it/imgres?imgurl=http://www.cuneocronaca.it/img/articoli/1507277029vita.png&imgrefurl=https://www.cuneocronaca.it/cuneo-trapianti-di-fegato-torino-primeggia-marco-borgogno-intervistato-da-rai-2&docid=B5xtetbNNTGIGM&tbnid=Vu0dctrkSI_Y9M:&vet=10ahUKEwjxmvirharfAhWo4IUKHcEWAiAQMwg_KAIwAg..i&w=890&h=500&itg=1&bih=661&biw=1366&q=associazione trapiantati fegato&ved=0ahUKEwjxmvirharfAhWo4IUKHcEWAiAQMwg_KAIwAg&iact=mrc&uact=8


✓ Il recente sviluppo di un test immunologico in grado di individuare
anticorpi anti-HCV in campioni biologici di facile accesso come la
saliva ed anche il sangue capillare da puntura di dito, favorisce
ulteriormente lo screening.

✓ Il nuovo test (10-13 euro ciascuno), infatti, oltre ad essere privo di
effetti collaterali, ha una sensibilità (99.2%) e specificità (99.8%)
diagnostica, comparabili ai test immunoenzimatici in uso corrente,
mentre presenta il peculiare vantaggio di essere di immediata e
facile disponibilità in strutture non ospedaliere. Tempi di attesa
risultato 20-60 minuti.

✓ Grazie a queste caratteristiche la Food and Drug Administration
(FDA) ha recentemente approvato questo test per la diagnosi di
pazienti a rischio di infezione HCV.

OBIETTIVO HCV 0
MATERIALI E METODI. 



Campione Specificità Sensibilità

Saliva 100% 99.2% 

Sangue venoso 100% 100% 

Sangue capillare da puntura di dito 100% 100% 

Plasma 99.8% 100% 

Siero 99.8% 100% 

Sensibilità e specificità del test rapido per anti-HCV
www.epatitec.info

OBIETTIVO HCV 0
MATERIALI E METODI. 
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Su quali pazienti usare i test rapidi per la diagnostica
dell’infezione da HCV?

✓Popolazione generale?

✓Setting «speciali»?

✓MMG?

OBIETTIVO HCV 0
MATERIALI E METODI. 



OBIETTIVO HCV 0
RISULTATI



OBIETTIVO HCV 0
CONCLUSIONI


