&_ SIM G > s l M IT
SOCIETA ITALIANA DI
MEDICINA GENERALE att

EDELLECUREPRIMARE = === e Tropic .,,1.

Rassegna Stampa SIMG

con il patrocinio € la collaborazione di

WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALLTOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

‘f?,:?;- ha;fm/ Wﬁ&- ,{WZLM& Listde—

LALLARGAMENTO DEI

PROGRAMMI DI SCREENING
WEBINAR

13 DICEMBRE 2022 - Ore 19.00 - 21.00

con la sponsorizzazione non condizionante di

) GILEAD

Creating Possible

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




S I M G Q h
SOCIETA [TALIANA DI >
MEDICINA GENERALE - ‘l S palattle

E DELLE CURE PRIMARIE

INVITED FACULTY

Alessio Aghemo
Professore Ordinario di Gastroenterologia,
Humanitas University, Milano

Massimo Andreoni
Direttore dells UOC di Malattie Infettive,
Policlinico Tor Vergata, Roma

Claudio Cricelli
Presidente SIMG - Societa ltaliana di
Medicina Generale & delle Cure Primarie

Alessio D'Amato

Assessore Sanita e integrazione Socio
Sanitaria Regione Lazio

Ignazio Grattagliano

SIMG seqgretario Regione Pugliz e
responsabile area gastroenterologica

¥ |, Grattagliano

¥ L Lisacchi

‘*\SIMIT

Societd Ir aliana
i M..! attie InFettive

Loreta Kondili
Centro Nazionale per la Salute Globale
Istituto Superiore di Sanita

Lucia Li Sacchi

Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita
Sanitarie e Osservatorio Epidemiologico
Regione Sicilia

Roberto Ranieri

Assessorato al Welfare Regione Lombardia

Responsabile U.0. Sanita Penitenziaria
Regione Lombardia

Alessandro Rossi

Responsabile Ufficio di Presidenza della
Macro-Area "Patologie Acute” SIMG
Segretario Regionale SIMG Umbria, Terni

Daniel Della Seta
Giornalista Scientifico

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




&SIMG &GOS SIMIT

SOCETA MALANA DI 5 W ST Scciera ttallana
MEDICINA GENERALE . = di Malattie Infettive
E DELLE CURE PRIMARIE « Tropicall

B SIMG =2

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 3
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




@ Registrazione in corso

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com

W

+ SALUTE LAZIC
REGIONE
LAZIO

+ SALUTE LAZIC

REGIONE
LAZIO

+ SALUTE LAZIO

REGIONE

SIMG &> SIMIT

SOCIETA [TALIANA DI -
MEDICINA GENERALE . l A .

E DELLE CURE PRIMARIE

+ ALUTE LAZIO

REGIONE
LAZIO

' SALUTE LAZIO
REGIONE AZIO REGIONE
LAZIO LAZIO ¢

+ SALUTE LAZIO

+ SALUTE LAZIO

REGIONE
EY LAZIO

REGIONE + SALUTE LAZIO

LAZIO

¥ | Grattagliano

Studio Comunicazione DIESSECOM




A SIMG «. > SIMIT
SOCIETA [TALIANA DI > L 4 <  Societd ltaliana
= MEDICINA GENERALE i di Malastie InFettive

E DELLE CURE PRIMARIE

@ Registrazione in corso

hov 1312 2022 - PowssPoint (Attivazione del pradotta nan riuscits)

£ TRANSIZIONI  ANIMAZION

Screening and Linkage to Care (Progetto SICILIA ) | INtORMAZONE suLTEST |

N Ma info = SALUTE
s, | [P— |
{l } ] [ del Lavoro: dells Sicilia L 4
::*;::: Informaiane i Informazione della Informarione dai Medicl | (" informazione nel 1
3 < citsadini con popolarione target ol i Medicina General, bovatirt Analid Informations ai cttadin:
Informazions  campagra medistica momento della visits i servii Territorioli = Cliniche in oceasione di Lettern alla coorte Target X D. Della Set:
J pet _dei esami clinisi J - DRl peta

_ Test sierologico (Anti-HCV) nei laboratori senza prescrizione e senza ticket
(Reflex test per | soggetti anti-HCV positivi)
== = S Test moti HCV pesitiva
HOVRNAGOEINO ! | eqisuazione nella ot
Comuniraziane con plattalorria RESIST
SMS r .

|
i

HOV-RNA positive : Accesso diretto i Gentri
linkage tocare. | > | dello Rete RESIST per
) terapia
. Fareclic perinserire le note

DisPOSTNA1DI7 [ o Wcowmem [ B BB B -—F—+ e [5

—— | Comunicazione con
SMS

X L Li sacchi

¥ D. Della Seta

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 5
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




‘a SIMG &> SIMIT
% SOCIETA [TALIANA DI '>h.- S Societh Italiana
MEDICINA GENERALE (7T di Malattie Infettive

E DELLE CURE PRIMARIE

HCV Screening Approaches

General population
Age based (“baby boomer” birth cohort)

Risk based
* Screening approaches may be tailored to the
I environment, individual, and service
eg, UCLH Find&Treat team in London, a mobile unit o
to tackle TB among homeless people, drug or alcohol
users, vulnerable migrants, and people who have
been in prison

also used for COVID-19 testing
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STAMPA NAZIONALE E LOCALE - CARTACEA
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SIMG - Luce verde per gli screening HCV nel
2023. Fondamentale il ruolo dei medici di
famiglia anche per diagnosi e trattamenti

Sanitd  Fabio DellAmico -

= eradicare il virus definit

Continua a leggere
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Intervista ad Alessandro Rossi (medici di famiglia)

Cosa si puo fare

«Vaccino e vitamina C
per prevenire il peggio»

oo

L'antibiotico & inutile
nelle malattie virali

e pud essere dannoso
Alessandro Rossi & responsabi-
le dell'ufficio di presidenza del-
la Simg, Societa italiana di medi-
cina genarale, la patria dai medi-
ci di famiglia. Labbiamao avvici-
nato a margine del convegno
dedicato all'allargamento  dei
programmi i screening
dell'Epatite C.

Dottore, che cosa possiamo
consigliare in concreto contro
questa influenza che Incom-
be?

«La prima coza da fare & correre
a vaccinarsi, se gia non si & prov-
veduto. Non & mai troppo tardi,
nel senso che siamao ancora in
tempo per preparare le difese
immunitarie. L'influenza & una
malattia che si pud prevenire
con un vaccino che & al tempo
stesso efficace e sicuroe.

E per quelli che sono arrivati
tardi o che tentennano?
aSiamo ancora dentro i termini,
nel senso che & ancora possibi-
le sottoporsi alla vaccinazione
antinfluenzalas,

Sono tanti quelli che nel frat-
tempo si sono ammalati?

«Le persong che non si sono
vaccinate & incappano nellin-
fluenza devono rivalgersi al pra-
prio medico, sambra una cosa

ovyia, ma a volte si sottovaluta il
ruolo del curantes.
Quindi occhio alla medicina
fai da te, che potrebbe portar-
ci sulla strada sbagliata. Quali
terapie sono consigliate, biso-
gna fare incetta di antifebbri-
nz
«Solitarmente nelle forme in-
fluenzali senza complicanze si
prescriveno farmaci sintomati-
ci, antipiretici in presenza dirial-
zo della temperatura corporea,
e antinflammatori. Occorre sta-
re a casa, stare a riposo e idra-
tarsi bene, senza temere, le far-
macie vengona rifornite costan-
tenEnhes.
Qualche precauzione?
allna fondamentale raccoman-
dazione: mai prendere antibiati-
¢l di propria iniziativa, non ser-
vono a nulle nelle malattie virali,
anzi sono dannosi in gquesto ca-
20, sarebbe deleterio impiegare
anti infettivi per una semplice in-
fluenzas.
La vitamina C funziona?
«i sono alcuni studi che dimo-
strano che questa vitamina ridu-
ce sintomatologia e durata
dell'influenza, perd non possia-
mo prenderla come una cosa ri-
zolutiva o considerarla una tera-
pia @ se stante: & un supporto
che possiamo suggerire come
integratore, da impiegare insie-
me ai farmaci che abblamo det-
to primas.

Alessandro Malpelo

= MEGOAT IT IS DISETUATA

«NO ANTIBIOTIC] FAI-DA-TE»

Alessandro Rossi
Societa italiana di Medicina generale

«Mai prenderli di propria iniziati-
va, Mon servono a nulla nelle
malattie virali»
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‘SIMG - Luce verde per gli screening HCV nel 2023. Fondamentale
il ruolo dei medici di famiglia anche per diagnosi e trattamenti

Riprende vigore il progetto di formazione dei medici di famiglia sulle malattie infettive. Attenzione per COVID-19, HCV, Epatite Delta & HIV.
Il nuovo incontro sull Epatite C, il cui virus pud essere eradicato definitivamente in poche settimane, ma occorre far emergere il sommerso
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SIMG - Luce verde per gli screening HCV nel 2023, Fondamentale
il ruolo dei medici di famiglia anche per diagnosi e trattamenti

Riprende vigore il progetto di formazione dei medici di famiglia sulle malattie infettive. Attenzione per COVID-19, HCV, Epatite Delta e HIV.

Il nuovo incontro sull'Epatite C, il cul virus pud essere eradicato definitivamente in poche settimane, ma occorre far emergere il sommerso
enziale

onclusa la fase eme

della pandemia, i ici di fa-

miglia possono tornare gio-
cara un runlo strategicn nella lotta
all'Epatite C, per la quale, grazie ai
nuovi farmaci ad azione anfivirale di-
refta, & possibile eradicare il virus
definitivaments, in poche settimane
e senza effetti collaterali, | fondi stan
zZiati nel 2020 per effetiuare gli scree-
ning nellarco dei due anni
sucCessivi sono stati prorogati al 31
dicembre 2023, rendendo ancor pid
importante il ruolo del Medico di Me-
dicina Generale,
“Tutte le attivita di screening, dia-
gQnosi  precoce,  prévenziona
so0no state interrolte o limitate dalla
pandemia devono essere rilanciate,
awvalendosi defle risorse a disposi-
zione, delle normative di legge gia
stabilite e i reti territoriali inferdisci-
plinari che eliama costriendn, nono-
stante questo sia un momento di
niduzione delle risorse umane e pro-
fessionali — sottofinea Alessandro
Rossi, Responsabile SIMG Patolo-
gie Acute — Quelfo che stiamo per af-
frontare € un momento chiave:
anzitutto possiamo considerare con-
clusa la fase pid acufa del COVID-
19 che ha richiesto a noi MMG uno
sforzo supplementare; inoltre, alla
luce proprio della pandemia che ha
ierrofto o rallertato tutle le attivita
di screening, e della proroga di un
anno dei fondi per favorire la ricerca
del sommerso, il medico di famigiia
resta la figura principale per scovare
il virus e per indirizzare le persone
verso processi di screening, coun
sefling, inkage-to-rare”.

dicina Generale acquisira ancora
maggior rilievo nell'effettuare dia-
gnosi e awviare al linkage-to-care |
pazienti oftre i 50 anni ad oggi an-
cora non indirizzati allo screening
gratuito. Il MMG potra e dovra inter-
vanire nefla diagnosi e nel linkage-
to-care dei pazienti con comorbidita
assodate allinfezione da epatite C o
con problemi di fegato come transa-
minasi elevate. Lo screening e la
diagnosi delle popolazioni ad oggi
non indirizzate dal decreto per lo
screening gratuito eviteranno nef
prassimi 5 anni olfre Smila casi di cir-
rosi scompensala e cancro del fe-
gato e oltre 10mila morti HCV
correlate; le riduzioni di danni de fe-
gato e decessi aumenteranngo wife-
riormente con uno screening rapido
rispetio a eventuali diagnosi fardive”.
Le nuove funzioni che il Medico di
Medicina Generale dovrd ricoprire
nella lotta all’Epatite C sono state
analizzate nel webinar “L'allarga-
mento dei programmi di scree-
ning dell'Epatite C”, seconda
tappa del progetio “We stand with
public health: a call to action for
infectious disease. The actual and
the future vision”, organizzato da
Regia Congressi con il patrocinio
della Societd ltaliana di Medicina
Generale e delle Cure Primarie -
SIMG e della Societa italiana di Ma-
lattie Infettive & Tropicali - SIMIT, con
il contributo non condizionanta di Gi-
lead Sciences, presentato lo scorso
luglio presso la Sala Stampa della
Camera dei Deputati. Al webinar
hanno partecipato Prof. Alessio

D nmenbama AIOE. Fead

J R

Centro Nazionale per la Salute Glo-
bale, Istituto Superiore di Sanita;
Alessandro Rossi Responsabile
Uifficio di Presidenza Area "Patologie
Acute” SIMG e Segretario SIMG
Umbria;, Roberto Ranieri, Respon-
sabile Sanita Penitenziaria Regione
Lombardia; Lucia Li Sacchi, Diri-
gente Servizio 1, Dipartimento Atti-
vitAh Sanitarie e Osservatorio
Epidemiologico Regione  Sicilia;
Alessio D'Amato, Assessore Sanita
€ integrazione Socio-Sanitaria Re-
gione Lazio. A moderare il giornali
sta scientifico Daniel Della ;

L'eliminazione definifiva dell'infe-
zione da HCV & fissato del'OMS per
I'talia 'elirminazione entro il 2030.
Tuttavia, sono indispensabili politi-
che sanitarie che permettano di far
emergere il SOMMerso & OcCorme ga-
rantire |'accesso al trattamento a tutti
gli individui infetti. L'epatite C pud
condurre alla cirrosi e all'epatocarci-
noma, quindi una diagnosi precoce
pud rappresentare la salvezza per
chi fosse affetto dal virus, olire che
una misura di salute pubblica per
evitare la diffusione dellinfezione
nella popolazione. Il Decreto Mille-
proroghe a febbraio 2020 ha prewvi-
sto lo stanziamento di 71,5 milioni di
euro per la ricerca del virus tra le po-
polazioni speciali e nelle coorti di eta
dei nati tra il 1969 & il 1989, Un pro-
cesso avviato inmisuravirtuosa solo
da alcune regioni, anche a causa del
COVID. Qggi la riorganizzazione
della medicina territoriale @ il suo po-
tenziamento sono diventate una
pricrita dell'a Eenda politica e la crea-

virna Ai rati ccictanra tamtariala
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wﬂ:-_";aza il Medico di famiglia ac-
quisird ancora maggior peso in
Zioni — evidenzia la Prof ssa Loreta
Kondili — in attesa di un amplia-
mento degli screening sulle altre
fasce di eta, il ruoio dei Medici di Me-

.
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Aghemo, Segretano Alsk; Frot.
Massimo Andreoni, Direttore
Scientifico SIMIT; Prot. Claudio Cri-
celll, Presidente SIMG; Ignazio

liano, Segretario SIMG Pu-
g!h:galgﬁrmsau e Area Gastroen-

terologia; Prof.ssa Loreta Kondili,
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ZINE U TEU U dEEEeriid e
vede | Medicl di Medicina Generale
impegnati anche nell'erogazione di
servizi come questo. Il MMG infatti
ha un ruolo fondamentale nella pre-
venzione, supportando le altre figure
professionali con azioni di screening
mirate sul territorio.
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SIMG - Luce verde per gli screening HCV nel 2023,
Fondamentale il ruolo dei medici di famiglia
anche per diagnosi e trattamenti

onchusa la fase emergenziale della pandemia,
i medici di famiglia possono tomare a gioca-
re un ruclo strategico nella lotta all'Epatite C,
per laquale, grazie ai nuovi farmad ad azione

antivirale diretta, & possibile eradicare il virus definit-

vamente, in poche settimane e senea effetti collatera-

1. I forwdi stanziat nel 2620 per effettuare gh screening

nell'arco dei due anni successivi sono stati prorogati al

31 dicernbre 2023, rendendo ancor pil importante il

ruoky del Medico di Medicing Genertale,

“Tutte le attivita di screening, diagnosi precoce, pre-

venzione che sono state intermotte o limitate dalla

pandemia devono essere rilanciate, avvalendosi del-

le risorse a disposizione, delle normative di legge gia

stabilite e di reti terri-

torioli interdisciplinan

che stiamo costruen-

do, nonostante questo

sin un momento di

riduzione delle risorse

umane e professionali

- snitnlinea  Alessan-

dro Rossi, Responsa-

hile SIMG Patologie

Acute - Cuello che

stiamo per affrontare

&un momento chiave:

anzuilo  possiamo

considerare condusa

la fase pil acuta del

COVID-19 che ha ri-

chiesto a nol MMG

uno  sforzo  supple-

mentare; inoltre, alla

luce propric  della

pandemia che ha in-

terrotto o rallentato

tutte le attvita di scre-

ening, e della proroga

di un anno dei fondi

per favorire la ricerca del sommerso, il medico di fa-
miglia resta la figura principale per scovare il virus e
per indirizzare e persone verso processi di screening,
counselling, linkage-to-care”

Le nuove funzioni che il Medico di Medicina Gene-
rale dovré ricoprire nella lotta all Epatite C sono state
analizzate nel webinar "Lallargamento ded program-
mi di screening dell’ Epatite C) seconda tappa del pro-
getto “We stand with public health: a call to action for
infectious disease, The actual and the future vision?
organizzato da Regia Congressi con il patrocinio del-
la Soceta Italiana di Medicina Generale e delle Cure
Primarie - SIMG e della Societ italiana di Malattie In-
fettive & Tropicali - SIMIT, con il contributo non con-
dizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso hu-
glin presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.
Al wehinar hanno partecipato Prof. Alessio Aghemo,
Segretano ALSE; Frol Massimo Andreond, Direftone
Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente
SIMG; Ignazio Grattagliane, Segretario SIMG Puglia e
Responsabile Area Gaswoenterologia; Prof.ssa Loreta
Kondili, Centro Narionale perla Sahute Globale, Istitu-
to Superione di Sanith; Alessandro Rossi Responsabile
Ufficio di Presidenza Area “Patologie Acure” SIMG e
Segretario SIMG Umbria; Roberto Ranierd, Responsa-
bile Sanith Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li
Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivith Sa-
nitarie & Osservatorio Epidemiologico Regione Sicilia;
Alessio LVAmMaD, ASSESSOre Sanita ¢ inteprazione So-
cio-Sanitaria Regione Lazio, A moderare il giornalista
scientifico Daniel Della Seta,
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IM ALTOY DA SINISTRA IL GIORNALISTA DANIEL DELLA SETA, PROF. ALESSIO AGHEMOD - AISF,
PROF. MASSIMO ANDREONI, SIMIT. A META PROF. CLAUDIO CRICELLI - SIMG,

IGHAZID GRATTAGLIAMD - SIMG, PROF.55A LORETA KONDILE - 155

SOTTO ALESSANDRO ROSSI - SIMG, LUCIA LI SACCHI ASSESSORATO SALUTE SICILIA,
ROBERTD RANIERI - ASSESSORATO WELFARE LOMBARDIA
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Luce verde per gli screening HCV nel 2023.
Fondamentale 11 ruolo dei med]u di famiglia
anche per diagnosi e trattamenti

«Quello che stiama per affrontare & un momento chiave: il medico di famiglia resta la figura principale per raggiungers la
popolazione generzle dove si pud nascondere il wirus & colui che pud indirizzare le persone a rischio versoc screening e

linkage-to-cares, softolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Malattie Infettive

f .IEIII g T b N T

0000

Conclusa la fase emergenziale della pandemia. i medid
di famiglia possono tornare giocare un ruoclo strategico
nella lotta all'Epatite C, per |z quale, grazie ai nuovi
farmaci ad azione antivirale diretta, & possibile
eradicare il virus definitivamente, in poche settimane e
senza effetti collaterali. | fondi stanziati nel 2020 per
effettuare gli screening nell'arco dei due anni successivi
sono stati prorogati al 31 dicembre 2023, rendendo
ancor pit importante il ruclo del Medico di Medicina
Generzle.

«Tutle le attivitd di screening, diognosi precoce, prevenzione che sono stote interrotte o limitote dalia
pandemia devono essere rilanciate, avwaolendosi delle risorse a disposizione, delle normative di legge gid
stabilite e di reti territoriali interdisciplinari che stiomo costruendo, nonostante guesto sio un momento
di riduzione delle risorse umane e professionoli - sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG
Patologie Acute - Quelio che stiamo per affrontare € un momento chiave: anzitutto possigmao
considerare conclusa lo fose pit acuta del COVID-19 che ha richiesto a nof MMG uno sforzo
supplementare; inoltre, alla luce proprio delle pandemia che ha interrotto o rallentato tutte le attivits di
screening, e defla proroga di un anno dei fondi per favorire la ricerca del sommerso, il medico di famiglia
resta lo figura principale per scovare il virus e per indirizzare le persone verso processi di screening,
counselling, linkoge-to-cares.
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«Nel 2023, if Medico di famiglio acquisirG ancora maggior peso in guanto dovri svolgere molteplici
funzioni - evidenzia la Prof.ssa Loreta Kondili - in atfesa di un ampliomento degli screening sulle altre
fosce di etd, il ruolo dei Medici di Medicing Generole acquisirt ancora maggior rilisvo nell'effettuare
diggnosi e owvwiare af linkage-to-care i pozienti oltre i 50 anni ad oggi ancora non indirizzati allo screening
grotuito. Il MMG potrg e dovrd intervenire nella diagnosi e nel linkage-to-care dei pazienti con
comorbidité associate allinfezione do epatite C o con problemi di fegato come tronsaminasi elevate. Lo
screening € lo diognosi delle popolozioni od oggi non indirizzate dal decreto per lo screening gratuito
eviteranno nefl prossimi 5 anni oftre 5mila casi di cirrosi scompensata e concro del fegato e oltre T0mila
maorti HOV correlate; le riduzioni di danni del fegato e decessi aumenteranno ulteriormente con uno
screening rapido rispetto o eventuali diagnosi tardives.

IL PROGETTO 5IMG PER UN MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE

Le nuove funzioni che il Medico di Medicina Generale dovra ricoprire nella lotta all'Epatite C
vengona analizzate nel webinar “L'allargamento dei programmi di screening dell’Epatite C",
seconds tappa del progetto “We stand with public health: a call to action for infectious
disease. The actual and the future vision”, organizzato dz Regia Congressi con il patrocinio della
Societa ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie - SIMG e della Societa italiana di
Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences,
presentato lo scorso luglio presso |a Sala Stampa della Camera dei Deputati. Al webinar
parteciperanno Prof. Alessio Aghemo, Segretario AISF; Prof. Massimo Andreoni, Direttore
Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; lgnazio Grattagliano, Segretario SIMG
Puglia 2 Responsabile Area Gastroenterologia; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Mazionale per la
Salute Globale, Istitute Superiore di Sanita; Alessandro Rossi Responsabile Ufficio di Presidenza
Arez “Patologie Acute” SIMG e Segretario SIMG Umbriz; Roberto Ranieri, Responsabile 5anita
Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita
Sanitarie e Osservatorio Epidemiologico Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito giungera anche il
contributo di Alessio D'Amato, Assessore Sanita e integrazione Socio-Sanitariz Regione Lazio. A
moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.

ELIMINARE LEPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE

L'eliminazione definitiva dellinfezione da HCOV & oggi un obiettivo raggiungibile, fissato dellOMS per
litalia I'eliminazione entro il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano
difar emergere il sommerso di coloro che sono affetti dal virus ma non ne sono consapevoli;
simultaneamente, occorre garantire I'accesso al trattamento a tutti gli individui infett. | percorsi
indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto attuativo, a cui deve far seguito il lavoro delle
societd scientifiche, le quali devono divulgare I'informativa e accompagnarla con direttive
specifiche. L'epatite C pud condurre alla cirrosi e all'epatocarcinoma, guindi una diagnosi precoce
pud rappresentare |a salvezza per chi fosse affetto dal virus, oltre che una misura di salute
pubblica per evitare la diffusione dellinfezione nella popolazione. Melle prime fasi l'infezione
rimane latente: per questo il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha previsto lo stanziamento
di 71.5 milioni di euro per |3 ricerca del virus tra popolazioni speciali e nelle coorti di eta dei nati tra
il 1962 e il 1989, Un processo avwiato in misura virtuosa solo da alcune regioni, anche a causa del
COVID. Oggi la riorganizzazione della medicina territoriale e il suo potenziamento sono diventate
una priorita dell'agenda politica e |a creazione di reti di assistenza territoriale vede i Medici di
Medicina Generale impegnati anche nell'erogazione di servizi come questo. | MMG infatti ha un
ruolo fondamentale nella prevenzione, supportando le altre figure professionali con azioni di
scresning mirate sul territorio.
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Luce verde per gli screening HCV nel 2023. Fondamentale il ruolo dei medici di famiglia anche
per diagnosi e trattamenti

Conclusa la fase emergenziale della pandemia, i medici di famiglia possano tornare giocare un ol strategice nella lofta all Epaiite C, per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad azione antivirale diretta, & possibile
eradicare il virus definitivamente, in poche setimane e senza effetti collaterali. | fondi stanziati nel 2020 per effetiuare gli screening nel'arco dei due anni successivi sono stafi prorogali al 31 dicembre 2023,

rendendo ancar pil importante il ruclo del Medico di Medicina Generale.

Offerte di Natale su amazon

«Tutte le stfivits di screening, disgnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o limitate dalla pandemia devono essere rilanciste, avvalendosi defle risorse a disposizione, delie normative di legge gia stabilite e di reti termitorialf interdisciplinari che stiamo
costruende, nonostante questo sia un memento di iiduzione delle risorse umane € professionali — soltolinea Alessandre Rossi, Responsabile SIMG Palologie Acute — Quelio che stiame per aifrontare & un momento chigve: snzitutto possiame considerare
defla proroga di un anno dei fondi per favorire fa ricerca de!

acuta del COVID-19 che ha richiesto a noi MMG uno sforzo supplementare; inoitre, alia iuce proprio della pandemia che ha interrotfo o rallentato tutte le sttivita i screening,

conclusa fa fase
linkage-to-cares.

sommerso, il medico df famigiia resta iz figura principale per scovare il

irus e per indinzzare fe persone verso processi di screening, counsel

reening sulle altre fasce di etd, I ruolo dei Medici di Medicing Generale

whel 2023, Il Medico df famiglia acquisira ancors maggior peso in quanto dovrs svalgers moiteplici funzioni — evidenzia 1a Prof.ssa Loreta Kondili - In stfess of un ampliamento degli
indirizzati slio screening gratuito. If MMG potrd e dovré intervenire nella diagnosi & nel linkage-to-care dei pazienti con comorbidits

scquisira ancors maggior riievo nellefetiusre disgnosi e avvisre al linksge-to-care i pazienti oftre i 50 anni sd oggi ancrs Aon
wasi elevste. Lo screening e I disgnosi defle popolszioni sd oggi non indirizzste dal decreto per lo screning gratuito eviteranno nei prossimi 5 anni oltre Smils casi di cirosi

sssociate alfinfezions da epatite C o con problemi di fegato come ira
scompensaia e cancro del fegalo e oitre 10mila morti HCV correlate; le riduzioni di danni del fegaio e decessi aumenteranno uileniormente con uno screening rapido rispetto a eventusli diagnosi tardive.s.

IL PROGETTO SIMG PER UN MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE

Le nuove funzioni che il Medice di Medicina Generale dowra ricoprire nella lotta all Epatite C vengeono analizzate nel webinar “L'allargamento dei programmi di screening dell’Epatite C”, secanda tappa del progetto “We stand with public health: a call to
organizzato da Regia Gongressi con il patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Gure Primarie - SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive & Tropicali — SIMIT, con il

action for infectious disease. The actual and the future visi
contributo non condizionante di Gilesd Sciences, presentato lo scorso luglio presso |a Sala Stampa della Camera dei Depulati Al webinar parteciperanno Prof Alessio Aghemo, Segretario AISF; Prof Massimo Andreoni, Direttore Scientifica SIMIT

Prof. Claudio Cricelli, Presidents SIMG; Ignazie Grattagliano, Segretario SIMG Puglia & Responsabile Area Gastroenterologia: Prof.ssa Loreta Kondili. Centro Mazionale per |a Salute Globale, Istitulo Superiors di Sanita; Alessandro Rossi Responsabils

Ufficio di Presidenza Area “Patologie Acule” SIMG e Segretario SIMG Umbria; Roberto Ranieri, Responsabile Saniti Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dirigente Servizio 1, Diparfimento Attivith Sanitarie e Osservatorio Epidemialogico
itaria Regione Lazio. A moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.

Regicne Sicilia. &d arricchire il dibatfite giungera anche il contribute di Alessio D'Amato. Sanita e i

ELIMINARE L"EPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE

Leliminazione definitiva dellinfezicne da HCV & oggi un obiettivo raggiungibile, fissato dell OMS per I'ltalia Feliminazione entro il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettana di far emergere il sommerso di coloro che sono affetfi dal virus
ma non ne sono consapevoli; simultaneamente, occarre garanire Faccesso al frattamento a tutti gli individui infetti. | percorsi indicativi per le Regioni sono riporiati nel decreto atfuativo, a cui deve far sequito il lavore delle societa scientifiche, le quali devono
divulgare linformaliva e accompagnaria con diretive specifiche. Lepatite C pud condurre alla cimesi e all' epalocarcinoma, guindi una diagnosi precoce pud rappresentare |a salvezza per chi fosse affette dal virus, olire che una miswra di salute pubblica per
evitare |a diffusione dell'infezione nella popolazione. Nelle prime fasi linfezione imane latente: per questo il Decreto Milleproroghe del febbraie 2020 ha previsto lo stanziamento di 71,5 milioni di euro per |a ricerca del virus tra popolazioni speciali e nelle coorfi di

eta dei nati tra il 1969 € il 1989. Un processo avviato in misura virtuosa solo da alcune regioni, anche a causa del COVID. Oggi la riorganizzazione della medicina territoriale e il suo potenziamento sono diventate una priorita delf agenda politica & la creazione di
L le altre figure i con azioni di screening mirate sul

reti di assistenza teritoriale vede i Medici di Medicina Generale impegnafi anche nell'erogazione di servizi come questo. Il MMG infztti ha un ruolo

nella prevenzion

teritorio
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SIMG: luce verde per gli screening HCV nel 2023.
Fondamentale il ruolo dei medici di famiglia anche

per diagnosi e trattamenti

SMAEDICIMNA GEMERALE | REDAZIONE DOTTHET | 1451252022
16:17

Alessandro Rossi: "Quello che stiamo per
affrontare & un momento chiave: il
medico di famiglia resta la figura
principale per raggiungere la
popolazione generale dove si pud
nascondere il virus e colui che pud
indirizzare le persone a rischio verso

screening e linkage-lo-care"

IL. RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA
NELLA LOTTA ALL'EPATITE C DAL 2023 -
Conclusa la fase emergenziale della
pandemia, i medici di famiglia possono
tornare giocare un ruolo strategico nella
lotta all’Epatite C, per la quale, grazie ai
nuovi farmaci ad azione antivirale
diretta, & possibile eradicare il virus definitivamente, in poche settimane e senza effett collaterali. 1
fondi stanziati nel 2020 per effetluare gl screening nellarco dei due anni successivi sono stati prorogat
al 31 dicembre 2023, rendendo ancor pid importante il ruolo del Medico di Medicina Generale.

"Tutte le attivila di screening, diagnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o limitate dalla
pandemia devono essere rilanciate, avvalendosi delle risorse a disposizione, delle normative di legge
£id stabilite e di reti territoriali interdisciplinari che stiamo costruendo, nonostante qguesto sia un
momenio di riduzione delle risorse umane e professionali - sottolinea Alessandro Rossi (nella foto),
Responsabile SIMG Patologie Acute - Quello che stiamo per affrontare & un momento chiave: anzitutto
possiamo considerare conclusa la fase pith acuta del COVID-19 che ha richiesto a nof MMG uno sforzo
supplementare; inolire, alla luce proprio della pandemia che ha interrotto o rallentato tuite le attivita
di sereening, e della proroga di un anno def fondf per favorire la ricerca del sommerso, il medico di
famiglia resta Ia figura principale per scovare il virus e per indirizzare le persone verso processi di
screening, counselling, linkage-to-care”.
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"Nel 2023, il Medico di famiglia acquisira ancora maggior peso in quanto dovra svolgere molteplici
funzioni - evidenzia la Prof.ssa Loreta Kondili - I attesa di un ampliamento degli screening sulle alire
fasce di etd, il ruolo dei Medici di Medicina Generale acquisira ancora maggior rilievo nelleffettuare
diagnosi e avviare al linkage-to-care 1 pazienti olire 1 50 anni ad oggf ancora non indirizzatd allo
screening gratuito. Il MMG potra e dovra intervenire nella diagnosi e nel linkage-to-care dei pazienti
con comorbiditd associate all'infezione da epatite C o con problemi di fegato come transaminasi
elevare, Lo screening e la diagnosi delle popolazioni ad oggi non indirizzate dal decreto per lo
screening gratuilo evileranno nef prossimi 5 anni oltre 5mila casi di cirrosi scompensalta e cancro del
fegato e oltre 10mila morti HCV correlate; le riduzioni di danni del fegato e decessi aumenteranno
wlteriormente con uno screening rapido rispetto a eventuall diagnosi tardive'.

IL PROGETTO SIMG PER UN MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - Le
nuove funzioni che il Medico di Medicina Generale dovr ricoprire nella lotta all’Epatile C vengono
analizzate nel webinar "L'allargamento dei programmi di screening dell’Epatite C", seconda tappa del
progetto "We stand with public health: a call to action for infectious disease. The actual and the future
vision", organizzato da Regia Congressi con il patrocinio della Societd Italiana di Medicina Generale e
delle Cure Primarie - SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il
contributo non condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della
Camera dei Deputati. Al webinar parteciperanno Prof. Alessio Aghemo, Segretario AISF; Prof. Massimo
Andreoni, Diretiore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano,
Segretario SIMG Puglia e Responsabile Area Gastroenterologia; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro
Nazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanitd; Alessandro Rossi Responsabile Ufficio di
Presidenza Area "Patologie Acute” SIMG e Segretario SIMG Umbria; Roberto Ranieri, Responsabile
Sanita Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita
Sanitarie e Osservatorio Epidemiologico Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito giungera anche il
contributo di Alessio D'Amato, Assessore Sanitd e integrazione Socio-Sanitaria Regione Lazio. A
moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.

ELIMINARE L'EPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE - Leliminazione definitiva
dell'infezione da HCV & oggi un obiettivo raggiungibile, fissato dell'OMS per I'Ttalia leliminazione entro
il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano di far emergere il sommerso di
coloro che sono affetti dal virus ma non ne sono consapevoeli; simultaneamente, occorre garantire
l'accesso al trattamento a tutt gli individui infett. I percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel
decreto attuativo, a cui deve far seguito il lavoro delle societa scientifiche, le quali devono divulgare
linformativa e accompagnarla con direttive specifiche. Lepatite C pud condurre alla cirrosi e
allepatocarcinoma, quindi una diagnosi precoce pud rappresentare la salvezza per chi fosse affetto dal
virus, oltre che una misura di salute pubblica per evitare la diffusione dell'infezione nella popolazione.
Nelle prime fasi I'infezione rimane latente: per questo il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha
previsto lo stanziamento di 71,5 miliond di euro per la ricerca del virus tra popolazioni speciali e nelle
coort di etd dei nati tra il 1969 e il 1989. Un processo avviato in misura virtuosa solo da aleune regioni,
anche a causa del COVID. Oggi la riorganizzazione della medicina territoriale e il suo potenziamento
sono diventate una priorita dell'agenda politica e la creazione di reli di assistenza territoriale vede i
Medici di Medicina Generale impegnati anche nellerogazione di servizi come questo. I1 MMG infatti ha
un ruolo fondamentale nella prevenzione, supportando le altre figure professionali con azioni di
screening mirate sul territorio.
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Malattie infettive, il ruolo fondamentale dei
medici di famiglia

DI INSALUTENEWSAT - 14 DICEMBRE 2022

SIMG

SOCETA IMALLAMA Di
MEDICIRA GENERALE
EDELLE CUFE PRIMARE

Quella che soama per affrontare € un momenta chiave: il medico o famigha resta o figura prncpale
per raggiungere la popolazions generale dove si pud nascondere if virus e colui che pud indinzzare Je

persone g rischio verso screening  linkage-to-care * sottolineo Alessandro Ross), Responsabile SIMG

Malathie Infertive

Roma, 14 dicembre 2022 - Condlusa la fase
emergenziale della pandernia, | medici di famiglia
possona tornare giocare un ruclo strategico nella
lotta all'Epatite C, per la quale, grazie ai nuovi farmac
2d azione antivirale diretta, & possibile eradicare il

virus definitivamente, in poche settimane e senza

effetti collaterali. | fondi stanziati nel 2020 per

. _ effettuare gli screening nell'arco dei due anni

Hott Al ot suCcessivi sono stati prorogati al 31 dicembre 2023,
rendendo ancor pits impertante il ruclo del Medico d

Medicina Generale.

“Tutte le attivita di screening, diagnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o limitate
dalla pandemia devano essere rilanciate, avvalendosi delle risorse a disposizione, dalle
normative di legge gia stabilite e di reti terrtoriali interdisciplinari che stiamo costruendo,
nonostante questo sia un momento di riduzione delle risorse umane e professionali — sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patelogie Acute — Quello che stiamo per affrontare & un
rnomento chiave: anzitutto possiamno considerare conclusa la fase pid acuta del Covid-19 che ha
richiesto a noi MMG une sforzo supplermentare; inoltre, alla luce proprio della pandemia che ha
interrotto o rallentato tutte le attivita di screening, e della proroga di un anno dei fondi per
favorire 1a ricerca del sommerso, | medico di famiglia resta [a figura principale per scovare il virus

e per indirizzare le persone verso processi di screening, counselling, linkage-to-care”.
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“Mal 2023, il Medico di famiglia acquisira ancora maggior peso in guanto dovra svalgere
malteplici funzioni — evidenzia |la prof.ssa Loreta Kondili — In attesa di un ampliamento degli
screening sulle altre fasce di etd, il ruclo dei Medici di Medicina Generale acquisird ancora
maggior rilizvo nell'effettuare diagnosi e avviare al linkage-to-cara | pazienti oltre i 50 anni ad
oggi ancara non indirizzati allo screening gratuito. I| MMG potra e dowra intervenire nella
diagnasi e nal linkage-to-care dei pazientl con comorbidita associate allinfezione da epatite C o
can problemi di fegato come transaminasi elevate. La screening e la diagnesi delle popolazioni
ad oggi non indirizzate dal decrato per lo screening gratuita eviteranno nei prossimi 5 anni oltre
Smila casi di cirrosi scompensata e cancro del fegato e oltre 10mila mort HCV correlats; le
riduzioni di danni del fegato e decessi aurnenteranno ultariormente con uno screening rapida

rispetto a eventuali diagnosi tardive”.

Il progetto SIMG per un medico di famiglia pronto contro le malattie
infettive

Le nuove funziani che il Medico di Medicina Generale dowra ricoprire nella lotta al'Epatite C
vengona analizzate nel webinar “L'allargamenta dei programmi di screening dell'Epatite C7,
seconda tappa del progetto "We stand with public health: a call to acton for infectious disease.
The actual and the future visien”, crganizzato da Regia Congressi con il patrocinio della Societa
Italizna di Medicina Generale e delle Cure Primarie — SIMG e della Societa italiana di Malattie
Infettive e Tropicali — SIMIT, presentato lo scorso luglio presso |a Sala Stampa della Camera dei
Deputati.

Al webinar parteciperanno Prof. Alessic Aghemne, Segretario AISF; Prof. Massime Andracni,
Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; lgnazio Grattagliana,
Segretario SIMG Puglia e Responsabile Area Gastroenterologia; Prof ssa Loreta Kondili, Centro
MNazionale par la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanitd: Alessandro Rossi Responsabile
Ufficio di Presidenza Area "Patologie Acute” SIMG e Segretario SIMG Umnbriz; Roberto Ranier,
Responsabile Sanitd Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dirigente Serizio 1,
Dipartimento Attvita Sanitarie & Osservatorio Epidemiclogico Regione Sicilia. Ad arricchire il
dibattita giungera anche il contributo di Alessio D'Amato, Assessore Sanita e integrazione Socio-

Canitaria Regione Lazio. & moderare il giornalista scientifica Daniel Della Seta.

Eliminare I'Epatite C entro il 2030, obiettivo possibile

L'eliminazione definitiva dell'infezione da HCY & oggi un obiettiva raggiungibile, fissato del'OMS
per I'ltzlia I'eliminazione entro il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che
permattano di far emergere il sommerso di coloro che sono affetti dal virus ma nen ne sono
consapeveli; simultaneamente, oocorre garantive 'accesso al trattamento a tuth gli individui
infetti. | percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto attuative, a cui deve far
seguito il lavoro delle societa scientifiche, le guali devono divalgare l'informiativa e
arcompagnarla con direttive specifiche.
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L'epatite C pud condurre alla cirrosi e all'epatocarcinoma, guindi una diagnosi precoce pud
rappresentare la salvezza per chi fosse affetto dal virus, altre che una misura di salute pubblica
per evitare |a diffusione dellinfezione nalla popelazione. Nellz prirme fasi linfezione rimane
latente: per gquesto il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha previsto lo stanziamento di
71,5 milioni di euro per a ricerca del virus fra popolazioni speciali e nelle coorti di etd dei nati tra
il 19e9 e il 1989.

Un processo avviato in misura virtuosa solo da alcune regioni, anche a causa del Covid. Oggi la
riorganizzaziona della medicina territoriale e il suo potenziamento sono diventate una priorita
dell'agenda politica e la creazione di reti di assistenza territoriale vede | Medici di Medicina
Generale impegnati anche nell’'erogazione di servizi come guesto. || MMG infatti ha un ruclo
fondamentale nella pravenzicne, supportande le altre figure professionali con azioni di screening

mirate sul territorio.
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Luce verde per gli screening
HCV nel 2023. Fondamentale il
ruolo dei medici di famiglia
anche per diagnosi e
trattamenti

Antonello Viti De Angelis | Notizie Mediche - VDA Net | 14/12/2022

15/ Leyalls s

SIMG Societa’ Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie

Luce verde per gli screening HCV nel 2023. Fondamentale il ruolo

dei medici di famiglia anche per diagnosi e trattamenti

Alla luce delle recenti novita riprende vigore il progetto di
formazione dei medici di famiglia sulle malattie infettive.
Attenzione per COVID-19, HCV, Epatite Delta e HIV. Il nuovo
incontro sull’Epatite C, il cui virus puo essere eradicato
definitivamente in poche settimane, ma occorre far emergere il
SOMINErs0

Quello che stiamo per affrontare & un momento chiave: il medico
di famiglia resta la figura principale per raggiungere la
popolazione generale dove si pud nascondere il virus e colui che
puo indirizzare le persone a rischio verso screening e linkage-to-

care sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Malattie

Infettive
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Epatite C, Simg: "Ruolo medico famiglia
fondamentale per diagnosi e trattamento”

Roma, 14 dic. - Conclusa la fase emergenziale della pandemia, i
medici di famiglia possono tornare giocare un ruolo strategico nella
lotta all'Epatite C, per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad azione
antivirale diretta, & possibile eradicare il virus definitivamente, in
S I M G poche settimane e senza effetti collaterali. | fondi stanziati nel 2020
per effettuare gli screening nell'arco dei due anni successivi sono stati
MEDACIGA GENERALE prorogati al 31 dicembre 2023, rendendo ancor pil importante il ruclo
del medico di Medicina Generale.

"Tutte le attivita di screening, diagnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o
limitate dalla pandemia devono essere rilanciate, avvalendosi delle risorse a disposizione,
delle normative di legge gia stabilite e di reti territoriali interdisciplinari che stiamo
costruendo, nonostante questo sia un momento di riduzione delle risorse umane e
professionali- sottolinea Alessandro Rossi, responsabile SIMG Patologie Acute- Quello che
stiamo per affrontare & un momento chiave: anzitutto possiamo considerare conclusa la fase
pil acuta del Covid-19 che ha richiesto a noi MMG uno sforzo supplementare; inoltre, alla luce
proprio della pandemia che ha interrotto o rallentato tutte le attivita di screening, e della
proroga di un anno dei fondi per favorire la ricerca del sommerso, il medico di famiglia resta
la figura principale per scovare il virus e per indirizzare le persone verso processi di screening,
counselling, linkage-to-care”.

"Mel 2023, il medico di famiglia acquisira ancora maggior peso in quanto dovra svolgere
molteplici funzioni- evidenzia la prof.ssa Loreta Kondili- In attesa di un ampliamento degli
screening sulle altre fasce di eta, il ruolo dei Medici di Medicina Generale acquisira ancora
maggior rilievo nell'effettuare diagnosi e avviare al linkage-to-care i pazienti oltre i 50 anni ad
oggi ancora non indirizzati allo screening gratuito. Il MMG potra e dovra intervenire nella
diagnosi e nel linkage-to-care dei pazienti con comorbidita associate all'infezione da epatite C
o con problemi di fegato come transaminasi elevate. Lo screening e la diagnosi delle
popolazioni ad oggi non indirizzate dal decreto per lo screening gratuito eviteranno nei
prossimi 5 anni oltre 5mila casi di cirrosi scompensata e cancro del fegato e oltre 10mila morti
HCV correlate; le riduzioni di danni del fegato e decessi aumenteranno ulteriormente con uno
screening rapido rispetto a eventuali diagnosi tardive”.
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IL PROGETTO SIMG PER UN MEDICO DI FAMIGLLA PRONTO CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - Le
nuove funzioni che il Medico di Medicina Generale dovra ricoprire nella lotta all'Epatite C
vengono analizzate nel webinar ‘L'allargamento dei programmi di screening dell'Epatite C,
seconda tappa del progetto "We stand with public health: a call to action for infectious
disease. The actual and the future vision', organizzato da Regia Congressi con il patrocinio
della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie - SIMG e della Societa
italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead
Sciences, presentato lo scorso luglio presso la 5ala Stampa della Camera dei Deputati. Al
webinar parteciperanno prof. Alessio Aghemo, segretario AISF; prof.

Massimo Andreoni, direttore Scientifico SIMIT; prof. Claudio Cricelli, presidente SIMG; Ignazio
Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile Area Gastroenterologia; prof.ssa Loreta
Kondili, Centro Nazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita; Alessandro Rossi
responsabile Ufficio di Presidenza Area 'Patologie Acute' SIMG e segretario SIMG Umbria;
Roberto Ranieri, Responsabile Sanita Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi,
dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita Sanitarie e Osservatorio Epidemiologico Regione
Sicilia. Ad arricchire il dibattito giungera anche il contributo di Alessio D'Amato, assessore
Sanita e integrazione Socio-Sanitaria Regione Lazio. A moderare il giornalista scientifico Daniel
Della Seta.

ELIMIMARE L'ERPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE - L'eliminazione definitiva
dell'infezione da HCV & oggi un obiettivo raggiungibile, fissato dell'OMS per lltalia
l'eliminazione entro il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano di
far emergere il sommerso di coloro che sono affetti dal virus ma non ne sono consapevoli;
simultaneamente, occorre garantire l'accesso al trattamento a tutti gli individui infetti. |
percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto attuativo, a cui deve far seguito il
lavoro delle societa scientifiche, le quali devono divulgare l'informativa e accompagnarla con
direttive specifiche. L'epatite C pud condurre alla cirrosi e all'epatocarcinoma, quindi una
diagnosi precoce pud rappresentare la salvezza per chi fosse affetto dal virus, oltre che una
misura di salute pubblica per evitare la diffusione dellinfezione nella popolazione. Nelle
prime fasi linfezione rimane latente: per questo il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha
previsto lo stanziamento di 71,5 milioni di euro per la ricerca del virus tra popolazioni speciali
e nelle coorti di eta dei nati tra il 1969 e il 1989. Un processo avviato in misura virtuosa solo
da alcune regioni, anche a causa del COVID. Oggi la riorganizzazione della medicina
territoriale e il suo potenziamento sono diventate una priorita dell'agenda politica e la
creazione di reti di assistenza territoriale vede i Medici di Medicina Generale impegnati anche
nell'erogazione di servizi come questo. Il MMG infatti ha un ruolo fondamentale nella
prevenzione, supportando le altre figure professionali con azioni di screening mirate sul

territorio.
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HCV nel 9023. Fondamental® il ruolo
dei medici di famigliaancheper
diagnosi e trattamenti

Di giarnale - Dicembre 14, 2022 -7 g

SIMG - Luce verde per gli screening HCV nel 2023. Fondamentale il ruolo dei

medici di famiglia anche per diagnosi e trattamenti

"Quello che stiamo per affrontare 2 un momento chisve: il medico di famiglis rests ls figura
principale per raggiungere la popolazione generale dove si pud nascondere il virus e colui

-

che pud indirizzare le persone 5 rischio verso scresning e linkage-to-care © sottolines

Alsszandro Rossi, Responsabile 5IMG Malattie Infettive

IL RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA MELLA LOTTA ALL'EPATITE C DAL 2023 -
Conclusa la fase emergenziale della pandemia, | medic di famigla possono tornare giocare
un ruolo strategico nella lotta all’Epatite C, per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad azione
antiviragle diretta, & possibile eradicars il virus definitivamente, in poche settimane e senza
effetti collaterali. I fondi stanziati nel 2020 per effettuare gli screening nell’arco dei due
anni successivi sono stati prorogati al 31 dicembre 2023, rendendo ancor pid importante il

ruolo del Medico di Medicina Generale.

"Tutte le attivits di screening, disgnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o
limitate dalls pandemis devono essere rilanciate, avvalendosi delle risorse 3 disposizione,
delle normative di legge gis stabilite e di reti territoriali intardisciplinari che stiamo
costrusndo. nonostante guesto sis un momente di riduzione delle risarse umane e
professionali - sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute - Qualio
che stiamo per affrontare & un momento chizve: anzitutto possiamo considerare concluss
la fasze pit scuts del COVID-1% che ha richiesto 8 noi MME uno sforzo supplementars;:
inaltre, alla luce proprio dellaz pandemia che ha intarrotto o rallentate tutte e attivita di
sgreening, € della proroga di un anno dei fondi per favorire la ricerca del sommerso, il
medico di famiglia resta Ia figura principale per scovare il virus e per indirizzare le persone

verso processi di screening, counsslliing, linkage-to-cars”.
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"Wel 2023, il Medico di famiglia acquisird ancora maggior peso in quanto dovra svolgers
molteplici funzioni - evidenzia la Prof.ssa Loreta Kondili - In sttess di un amplismento
degli sereening sulle aitre fasce di eta, il ruolo dei Medici di Medicina Generale acgquisira
ancora maggior rilievo nall'effettuare disgnosi e avwiare al linksge-to-care | pazienti oltra |
50 anni ad oggi ancora non indirizzati alfo screening gratuito. If MMG potra e dovra
intarvenire nella diagnosi e nel linkage-to-care dei pazienti con comarbidita sssociate
all'infezione da epatite C o con problemi di fegato come transaminasi elevate. Lo screening
e lz disgnosi delle popolszioni ad oggfi non indirizzate dal decreto per lo screening gratuito
gviterannao nei prossimi 5 anni oltre 5mila casi di cirrosi scompenssts e cancro del fegato e
oltre 10mils morti HCVW correlate; le riduzioni di danni del fegato e decessi aumenteranno

ultariormente con uno screening rapido rispetto 8 eventuali dizgnosi tardive”.

IL PROGETTO SIMG PER UN MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Le nuove funzioni che il Medico di Medicina Generale dovra ricoprire nella
lotta all’'Epatite C vengono analizzate nel webinar "L'allargamento dei programmi di
screening dell’Epatite C", seconda tappa del progetto "We stand with public health: a
call to action for infectious disease. The actual and the future vision”, organizzato
da Regia Congressi con il patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure
Primarie - SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive & Tropicali = SIMIT, con il
contributo non condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala
Stampa della Camera dei Deputati. &l webinar parteciperanno Prof. Alessio Aghemo,
Segretario AISF; Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT: Prof. Claudio
Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano, Segretano SIMG Puglia e Responsabile
Area Gastroenterologia; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per la Salute Globale,
Istituto Superiore di Sanita; Alessandro Rossi Responsabile Ufficio di Presidenza Area
"Patologie Acute” SIMG e Segretario SIMG Umbria; Roberto Ranieri, Responsabile Sanita
Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dingente Servizio 1, Dipartimento
Attivita Sanitarie e Osservatorio Epidemiologico Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito
giungera anche il contributo di Alessio D'Amato, Assessore Sanitd e integrazione Socio-

Sanitaria Regione Lazio. & moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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ELIMIMARE L'EPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE - L'eliminazione
definitiva dell'infezione da HCV & oggi un ebiettive raggiungibile, fissato dell'OMS per I'Ttalia
I"'eliminazione entro il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano
di far emergere il sommerso di coloro che sono affett: dal virus ma non ne sono
consapevoll; simultaneamente, occorre garantire 'accesso al trattamento a tutti gli
individui infetti. I percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto attuativo, a cui
deve far seguito il lavoro delle societa scientifiche, le quali devono divulgare 'informativa e
accompaagnarla con direttive specifiche. L'epatite C pud condurre alla cirrosi €
all’'epatocarcinoma, quindi una diagnosi precoce pud rappresentare |a salvezza per chi fosse
affetto dal virus, oltre che una misura di salute pubblica per evitare la diffusions
dell'infezione nella popolazione, Melle prime fasi I'infezione rimane latente: per guesto il
Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha previsto lo stanziamento di 71,5 milioni di euro
per la ricerca del virus tra popolazion speciali & nelle coorti di eta dei nati tra il 1962 il
1982, Un processo avviato in misura virtuosa sole da alcune regioni, anche a causa del
COVID, Ogagi la riorganizzazione della medicina territoriale e il suo potenziamento sono
diventate una priorita dell’'agenda politica e la creazione di reti di assistenza territoriale
yvede | Medici di Medicina Generale impegnati anche nell’erogazione di servizi come questo.
Il MMG infatti ha un ruolo fondamentale nella prevenzione, supportando le altre figure

professionali con azioni di screening mirate sul territorio.
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Il portale dei pazienti con
epatite e malattie del fegato

Alla luce delle recenti novita riprende vigore il progetto di
formazione dei medici di famiglia sulle malattie infettive.
15/12/2022

Attenzione per COVID-19, HCV, Epatite Delta e HIV. Il nuovo incontro sull’Epatite C, il

cui virus pud essere eradicato definitivamente in poche settimane, ma occorre far
emergere il SOmMmMerso

“Quello che stiamo per affrontare & un momento chiave: il medico of famiglia resta la figura
principale per raggiungere la popolazions generale dove si pud nascondere i virus e colui
che pud indirizzare le persone a rischio verso screening e finkage-to-care ¥ soffalinea
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Malattie Infettive

IL RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA NELLA LOTTAALL'EPATITE C DAL 2023 -
Conclusa la fase emergenziale della pandemia, | medici di famiglia possono tomare giocare
un ruolo strateqico nella lotta alfEpatite C, per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad azione
antivirale diretta, & possibile eradicare il virus definitivamente, in poche setfimane e senza
effetli collaterali.

| fondi stanziati nel 2020 per effettuare gli screening nell’arco dei due anni successivi sono
stati prorogati al 31 dicembre 2023, rendendo ancor pid impertante il ruolo del Medico di
Medicina Generale.

“Tutte le aftivita di screening, diagnosi precoce, prevenzione che sono state interrofte o
limitate dalla pandemia devono essere rilanciale, avvalendos! delle risorse a disposizione,
delle normative di fegge gia stabilite e di reti ferritoriali interdisciplinari che stiamo
costruendo, nonostante guesto sia un momenta of Aduzione delle risorse Umane
professionali — sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Fatologie Acute — Quello
che stiamo per affrontare & un momenio chiave: anzitufto possiamo considerare conclusa
la fase pil acuta del COVID-19 che ha richiesto & nof MMG uno sfiorzo supplementare;
inaitre, alla luce proprio della pandemia che ha interrofto o rallentato tutte le atfivita di
screening, e della proroga di un anno dei fordi per favorire la ricerca del sommerso, il
medico di famiglia resta fa figura principale per scovare i virus e per indirizzare e persone
verso process! di screening, counselling, linkage-to-care”.

“Nel 2023, if Medico di famiglia acquisira ancora maggior peso in quarto dovra svalgere
malteplici funzioni — evidenzia la Prof.ssa Loreta Kondili — In atffesa di un ampliamento degii
screening sulle altre fasce di etd, i ruolo dei Medici df Medicina Generale acquisird ancora
maggior niievo neilfeffeftuare diaghosi e aviiare al linkage-fo-care | pazienti offre § 50 anni
ad oggi ancora non indinzzali allo screening gratuito.
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Il MMG potra e dovrd intervenire nella disgnosi e nel linkage-to-care del pazienti con
comarbidita associate allinfezione da epatife C o con problemi di fegato come transaminasi
glevate. Lo screening e fa diagnos! delle popofazioni ad oggl hon indinzzate dal decreto per
lo screening gratuito eviteranno nei prossimi 3 anni oifre 3mifa casi di cimmosi scompensata
e cancro del fegato e oftre 10mifa morti HCV

correlate; le riduzioni di danni del fegafo e decessi aumenteranno Liferiormente con wna
screening rapido rispetio a eventuall diagnosi tardive”.

IL PROGETTO SIMG PER UN MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE — Le nuove funzioni che il Medico di Medicina Generale dovra ricoprire nella
|otta all Epatite C vengono analizzate nel webinar “L'allargamento dei programmi di
screening dell'Epatite C°, seconda tappa del progetto “We stand with public health: a call to
action for infectious disease.

The actual and the future vision", organizzato da Regia Congressi con il patrocinio della
Societa ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie — SIMG e della Societa italiana
di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Giead
Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.

Al webinar parteciperanno Prof. Alessio Aghemo, Segretario AISF; Prof. Massimo Andreoni,
Direttore Scientifico SIMIT, Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; lgnazio Grattagliano,
Segretario SIMG Puglia e Responsabile Area Gastroenterologia; Prof.ssa Loreta Kondili,
Centro Nazionale per la Salute Globale, |stituto Superiore di Sanitd; Alessandro

Rossi Responsabile Ufficio di Presidenza Area “Patologie Acute” SIMG e Segretario SIMG
Umbria; Roberto Ranieri, Responsabile Sanita Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li
Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita Sanitarie e Osservatorio Epidemiclogico
Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito giungera anche il contributo di Alessio D'Amato,
Assessore Sanita e integrazione Socio-Sanitaria Regione Lazio. A moderare il giornalista
scientifico Daniel Della Seta.

ELIMINARE L'EPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE — L'eliminazione
definitiva dell'infezione da HCV & oggi un obiettive raggiungibile, fissato dell OMS per 'italia
I'eliminazione entro il 2030.
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Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano di far emergere il sommerso
di coloro che sono affetti dal virus ma non ne sono consapevoli; simultaneamente, occorre
garantire 'accesso al trattamento a tutti gli individui infetti.

| percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto attuativo, a cul deve far sequito
il lavoro delle societa scientifiche, I quali devono divulgare linformativa e accompagnarla
con direttive specifiche.

L'epatite C pud condurre alla cirrosi e all'epatocarcinoma, guindi una diagnosi precoce pud
rappresentare |a salvezza per chi fosse affetto dal virus, oltre che una misura di salute
pubblica per evitare |a diffusione dell'infezione nella popolazione. Nelle prime fasi
I'infezione rimane latente: per guesto il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha previsio
lo stanziamento di 71,5 milioni di euro per la ricerca del virus tra popolazioni speciali e nelle
coorti di eta dei nati tra il 1969 e il 1959.

Un processo avviato in misura virtuosa solo da alcune regioni, anche a causa del COVID.
Cggi la riorganizzazione della medicina territoriale e il suo potenziamento sono diventate
una prioritad dell'agenda politica e la creazione di reti di assistenza

territoriale vede | Medici di Medicina Generale impegnati anche nell'erogazione di senvizi
come questo. [ MMG infatti ha un ruolo fondamentale nella prevenzione, supporiando le
altre figure professionali con azioni di screening mirate sul territorio.
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Notizie, giorno dopo giorno

Epatite C, il ruolo strategico dei medici
di famiglia

IL RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA NELLA LOTTA ALLEPATITE C
DAL 2023 - Conclusa la fase emergenziale della pandemia, i medici
di famiglia possono tornare giocare un ruolo strategico nella lotta
all'Epatite C, per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad azione antivirale
diretta, & possibile eradicare il virus definitivamente, in poche
settimane e senza effetti collaterali. | fondi stanziati nel 2020 per
effettuare gli screening nell’arco dei due anni successivi sono stati

prorogati al 31 dicembre 2023, rendendo ancor pit importante il
ruoclo del Medico di Medicina Generale.

“Tutte le attivita di screening, diagnosi precoce, prevenzione che
sono state interrotte o limitate dalla pandemia devono essere
rilanciate, avvalendosi delle risorse a disposizione, delle normative di
legge gia stabilite e di reti territoriali interdisciplinari che stiamo
costruendo, nonostante questo sia un momento di riduzione delle
risorse umane e professionali — sottolinea Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Patologie Acute — Quello che stiamo per
affrontare & un momento chiave: anzitutto possiamo considerare
conclusa la fase piu acuta del COVID-19 che ha richiesto a noi MMG
uno sforzo supplementare; inoltre, alla luce proprio della pandemia
che ha interrotto o rallentato tutte le attivita di screening, e della
proroga di un anno dei fondi per favorire la ricerca del sommerso, il
medico di famiglia resta la figura principale per scovare il virus e per
indirizzare le persone verso processi di screening, counselling,
linkage-to-care”.
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“Nel 2023, il Medico di famiglia acquisird ancora maggior peso in
quanto dovra svolgere molteplici funzioni — evidenzia la Prof.ssa
Loreta Kondili — In attesa di un ampliamento degli screening sulle
altre fasce di eta, il ruolo dei Medici di Medicina Generale acquisira
ancora maggior rilievo nell'effettuare diagnosi e avviare al linkage-to-
care i pazienti oltre i 50 anni ad oggi ancora non indirizzati allo
screening gratuito. Il MMG potra e dovra intervenire nella diagnosi e
nel linkage-to-care dei pazienti con comorbiditad associate
all'infezione da epatite C o con problemi di fegato come
transaminasi elevate. Lo screening e la diagnosi delle popolazioni ad
oggi non indirizzate dal decreto per lo screening gratuito eviteranno
nei prossimi 5 anni oltre Smila casi di cirrosi scompensata e cancro
del fegato e oltre 10mila morti HCV correlate; le riduzioni di danni del
fegato e decessi aumenteranno ulteriormente con uno screening
rapido rispetto a eventuali diagnosi tardive”.

IL PROGETTO SIMG PER UN MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO
LE MALATTIE INFETTIVE - Le nuove funzioni che il Medico di
Medicina Generale dovra ricoprire nella lotta all'Epatite C vengono
analizzate nel webinar “L'allargamento dei programmi di screening
dell’'Epatite C", seconda tappa del progetto "We stand with public
health: a call to action for infectious disease. The actual and the
future vision®, organizzato da Regia Congressi con il patrocinio della
Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie — SIMG e
della Societd italiana di Malattie Infettive e Tropicali — SIMIT, con il
contributo non condizionante di Gilead Sciences, presentato lo
scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati. Al
webinar parteciperanno Prof. Alessio Aghemo, Segretario AISF; Prof.
Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT,; Prof. Claudio Cricelli,
Presidenie SIMG; Ignazio Grattagliano, Segretario SIMG Puglia e
Responsabile Area Gastroenterologia; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro
Mazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita;
Alessandro Rossi Responsabile Ufficio di Presidenza Area "Patologie
Acute” SIMG e Segretario SIMG Umbria; Roberto Ranieri,
Responsabile Sanita Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li
Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita Sanitarie e
Osservatorio Epidemiologico Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito
giungerad anche il contributo di Alessio D'Amato, Assessore Sanita e
integrazione Socio-Sanitaria Regione Lazio. A moderare il giornalista
scientifico Daniel Della Seta.
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ELIMINARE LEPATITE C ENTRO IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE -
Leliminazione definitiva dell'infezione da HCV & oggi un obiettivo
raggiungibile, fissato dell'OMS per I'ltalia I'eliminazione entro il 2030.
Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano di far
emergere il sommerso di coloro che sono affetti dal virus ma non ne
sono consapevoli; simultaneamente, occorre garantire l'accesso al
trattamento a tutti gli individui infetti. | percorsi indicativi per le
Regioni sono riportati nel decreto attuativo, a cui deve far seguito il
lavoro delle societa scientifiche, le quali devono divulgare
l'informativa e accompagnarla con direttive specifiche. L'epatite C
puo condurre alla cirrosi e all'epatocarcinoma, quindi una diagnosi
precoce pud rappresentare la salvezza per chi fosse affetto dal virus,
oltre che una misura di salute pubblica per evitare la diffusione
dell'infezione nella popolazione. Nelle prime fasi l'infezione rimane
latente: per questo il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha
previsto lo stanziamento di 71,5 milioni di euro per la ricerca del
virus tra popolazioni speciali e nelle coorti di eta dei natitra il 1969 e
il 1989. Un processo avviato in misura virtuosa solo da alcune
regioni, anche a causa del COVID. Oggi la riorganizzazione della
medicina territoriale e il suo potenziamento sono diventate una
priorita dell'agenda politica e la creazione di reti di assistenza
territoriale vede i Medici di Medicina Generale impegnati anche
nell'erogazione di servizi come questo. Il MMG infatti ha un ruolo
fondamentale nella prevenzione, supportando le altre figure
professionali con azioni di screening mirate sul territorio.
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Luce verde per gli screening HCV nel 2023

@ 16 Dicembre 2022 & Pressltalia = Malamier

e rare

Alla luce delle recenti novitd riprende vigore il progetto di formazione dei medici di famiglia sulle malattie
infettive, Attenzione per COVID-19, HCV, Epatite Delta e HIV. Il nuovo incontro sull'Epatite C, il cui virus pud
essere eradicato definitivamente in poche settimane, ma occorre far emergere il sommerso.

“Quello che stiomo per affrontare é un momento chiave: il medico di famiglia resta lo figura principale per
raggiungere la popolazione generale dove si pud nascondere il virus e colui che pud indirizzare le persone a
rischio verso screening e linkage-to-care * sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Malattie Infettive.

IL RUOLO DEL MEDICO O FAMIGLIA MELLA LOTTA
ALL'EPATITE C DAL 2023 - (Conclusa la fase
emergenziale della pandemia, i medici di famiglia
possono tornare giocare un ruolo strategico nella lotta

:

all'Epatite C. per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad
azione antivirale diretta, & possibile eradicare il virus
definitivamente, in poche settimane e senza effetti
collaterali. | fondi stanziati nel 2020 per effettuare gli
screening nell'arco dei due anni successivi sono stati
prorogati al 31 dicembre 2023, rendendo ancor pid
importante il ruolo del Medico di Medicina Generale.

Alessandro Rossi

*Tutte le attivita di screening, diagnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o limitate dalla
pandemia devono essere rilanciate, avvalendosi delle risorse a disposizione, delle normative di legge gid
stabilite e di reti territoriali interdisciplinari che stiamo costruendo, nonostante questo sia un momento
di riduzione delle risorse umane e professionali - sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG
Patologie Acute - Quello che stiamo per affrontare & un momento chiave: anzitutto possiamo
considerare conclusa la fase pid acuta del COVID-19 che ha richiesto a noi MMG uno sforzo
supplementare; inoltre, alla luce proprio della pandemia che ha interrotto o rallentato tutte le attivita di
screening, e della proroga di un anno dei fondi per favorire la ricerca del sommerso, il medico di
famiglia resta la figura principale per scovare il virus & per indirizzare le persone verso processi di
screening, counselling, linkage-to-care”,
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“Mel 2023, il Medico di famiglia acquisira ancora maggior peso in quanto dovra svolgere molteplici
funzioni - evidenzia la Prof.ssa Loreta Kondili - In attesa di un ampliamento degli screening sulle altre
fasce di eta, il ruolo dei Medici di Medicina Generale acquisira ancora maggior rilievo nell'effetiuare
diagnosi e avviare al linkage-to-care i pazienti oltre i 50 anni ad oggi ancora non indirizzati allo screening
gratuito. || MMG potra e dovra intervenire nella diagnosi e nel linkage-to-care dei pazienti con
comorbiditd associate allinfezione da epatite C o con problemi di fegato come transaminasi elevate. Lo
screening e la diagnosi delle popolazioni ad oggi non indirizzate dal decreto per lo screening gratuito
eviteranno nei prossimi 5 anni oltre Smila casi di cirrosi scompensata e cancro del fegato e oltre 10mila
morti HCV correlate; le riduzioni di danni del fegato e decessi aumenteranno ulteriormente con uno
screening rapido rispetto a eventuali diagnosi tardive”,

IL PROGETTC SIMG PER UM MEDICO DI FAMIGLIA PRONTO CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - Le nuove
funzioni che il Medico di Medicina Generale dovra ricoprire nella lotta allEpatite C vengono analizzate
nel webinar “L'allargamento dei programmi di screening dellEpatite C", seconda tappa del progetto "“We
stand with public health: a call to action for infectious disease. The actual and the future vision”,
organizzato da Regia Congressi con il patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure
Primarie - SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non
condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei
Deputati. Al webinar parteciperanno Prof, Alessio Aghemo, Segretario AISF; Prof. Massimo Andreoni,
Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano, Segretario SIMG
Puglia e Responsabile Area Gastroenterologia; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per la Salute
Globale, Istituto Superiore di Sanit3; Alessandro Rossi Responsabile Ufficio di Presidenza Area “Patologie
Acute” SIMG e Segretario SIMG Umbria; Roberto Ranieri, Responsabile Sanita Penitenziaria Regione
Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita Sanitarie e Osservatoric
Epidemiologico Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito giungera anche il contributo di Alessio D'Amato,
Assessore Sanita e integrazione Socio-Sanitaria Regione Lazio. A moderare il giornalista scientifico
Daniel Dellz Seta.
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ELIMIMARE L'EPATITE C ENTRC IL 2030, OBIETTIVO POSSIBILE - L'eliminazione definitiva dellinfezione da
HCV & oggi un obiettivo raggiungibile, fissato dellOMS per l'talia I'eliminazione entro il 2030, Tuttawvia,
sono indispensabili politiche sanitarie che permettanc di far emergere il sommerso di coloro che sono
affetti dal wvirus ma non ne sono consapevoli; simultaneamente, occorre garantire l'accesso al
trattamento a tutti gli individui infetti. | percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto
attuativo, a cui deve far seguito il lavoro delle societa scientifiche, le quali devono divulgare linformativa
e accompagnarla con direttive specifiche. L'epatite C pud condurre alla cirrosi e all'epatocarcinoma,
quindi una diagnosi precoce pud rappresentare |a salvezza per chi fosse affetto dal virus, oltre che una
misura di salute pubblica per evitare la diffusione dellinfezione nella popolazione. Melle prime fasi
l'infezione rimane latente: per questo il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha previsto lo
stanziamento di 71,5 milioni di euro per la ricerca del virus tra popolazioni speciali e nelle coorti di eta
dei nati tra il 1969 e il 1985, Un processo avviato in misura virtuosa solo da alcune regioni, anche a
causa del COVID. Oggi la riorganizzazione della medicina territoriale e il suo potenziamento sono
diventate una priorita dell'agenda politica e la creazione di reti di assistenza territoriale vede i Medici di
Medicina Generale impegnati anche nell'erogazione di servizi come questo. Il MMG infatti ha un ruolo
fondamentale nella prevenzione, supportando le altre figure professionali con azioni di screening
mirate sul territorio.
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Cronache di Scienza

Le notizie pil interessant di scienza, salute, astronomia e tanto altro.

SIMG: Luce verde per gli screening HCV nel 2023
EY: REDAZIONE / ON: 16 DICEMBRE 2022 / IM: SALUTE / TAGGED: HC

Fondamentale il ruolo dei medici di famiglia anche per diagnosi e
trattamenti. Il virus puo essere eradicato definitivamente in poche
settimane, ma occorre far emergere il sommerso.

Conclusa la fase emergenziale della pandemia, i medici di famiglia possono tornare giocare un ruolo strategico nella
lotta all'Epatite C, per la quale, grazie ai nuovi farmaci ad azione antivirale diretta, & possibile eradicare il virus

definitivamente, in poche settimane e senza effetti collaterali.

| fondi stanziati nel 2020 per effettuare gli screening nell'arco dei due anni successivi sono stati prorogati al 31 dicembre

2023, rendendo ancor pid importante il ruolo del Medico di Medicina Generale.

“Tutte e attivita di screening, diagnosi precoce, prevenzione che sono state interrotte o limitate dalla pandemia devono
egsere rilanciate, avvalendosi delle rizorse a disposizione, delle normative di legge gia stabilite e di reti territoriali
interdisciplinari che stiamo costruendo, nonostante questo sia un memento di riduzione delle risorse umane
professionali — sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute — Quello che stiamo per affrontare & un
maomentoe chiave: anzitutto possiamo considerare conclusa la fase pit acuta del COVID-19 che ha richiesto a noi MMG uno
sforzo supplementare; inoltre, alla luce proprio della pandemia che ha interrotto o rallentato tutte le attivita di screening, e
della proroga di un anna dei fondi per favorire la ricerca del sommerso, il medico di famiglia resta la figura principale per

scovare il virus e per indirizzare le persone verso processi di screening, counselling, linkage-to-cars”™,

“Nel 2023, il Medico di famiglia acquisiré ancora maggior peso in quanto dovra svolgere molteplici funzioni — evidenzia la
Prof.ssa Loreta Kondili — In attesa di un ampliamento degli screening sulle altre fasce di etd, il ruolo dei Medici di Medicina
Generale acquisird ancora maggior rilievo nell'effettuare diagnosi e avviare al linkage-to-care § pazienti oltre i 50 anni ad
oggi ancora non indinizzati allo screening gratuito. Il MMG potra e dovra intervenire nella diagnosi e nel linkage-to-care dei
pazienti con comorbidita associate allinfezione da epatite C o con problemi di fegato come transaminasi elevate. Lo
screening 2 la diagnosi delle popolazioni ad oggi non indirizzate dal decreto per o screening gratuito eviteranno nei
prossimi 5 anni oltre Smila casi di cirrosi scompensata @ cancro def fegato e oltre 10mila morti HCV correlate; le riduzioni

di danni del fegato e decessi aumenteranno ulteriormente con uno screéening rapido rispetto a eventuali diagnosi tardive”.

Le nuove funzioni che il Medico di Medicina Generale dovra ricoprire nella lotta all'Epatite C vengono analizzate nel
webinar “Lallargamento dei programmi di screening dell'Epatite C°, seconda tappa del progetto "We stand with public
health: a call to action for infectious disease. The actual and the future vision”, organizzato da Regia Congressi con il
patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie — SIMG e della Societa italiana di Malattie
Infettive e Tropicali — SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la

Sala Stampa della Camera dei Deputati.
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Al webinar parteciperanno Prof. Alessio Aghemo, Seqgretario AISF; Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT;
Frof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano, Segretario SIMG Puglia e Responsabile Area
Gastroenterologia; Prof ssa Loreta Kondili, Centro Mazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita;
Alessandro Rossi Responsabile Ufficio di Presidenza Area "Patologie Acute” SIMG e Segretario SIMG Umbria; Roberto
Ranieri, Responsabile Sanita Penitenziaria Regione Lombardia; Lucia Li Sacchi, Dirigente Servizio 1, Dipartimento Attivita
Sanitarie e 0sservatorio Epidemiologico Regione Sicilia. Ad arricchire il dibattito giungera anche il contributo di Alessio
D'Amato, Assessare Sanita e imtegrazione Socio-Sanitaria Regione Lazio. A moderare il giomalista scientifico Daniel
Della Seta.

Leliminazione definitiva dell'infezione da HCV & ogoi un obiettivo raggiungibile, fissato dell'OMS per ['ltalia I'eliminazicna
entro il 2030.

Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano di far emergere il sommerso di coloro che sono affetti

dal viruz ma non ne sono consapevoli; simultaneamente, occorre garantire 'accesso al trattamento a tutti gli individui
infatti.

| percorsi indicativi per l2 Regioni sono riportati nel decreto attuativo, a cui deve far seguita il lavoro delle societa

scientifiche, le quali devono divulgare l'informativa e accompagnarla con direttive specifiche.

Lepatite C pud condurre &lla cirrosi e all'epatocarcinoma, guindi una diagnosi precoce pud rappresemtare la salvezza per
chi fosse affetto dal virus, oltre che una mizura di salute pubblica per evitare la diffusione dell'infezione nella

popolazione.

Melle prime fasi l'infezione rimane latente: per gquesto il Decreto Milleproroghe del febbraio 2020 ha previsto lo

stanziamento di 71,5 milioni di euro per la ricerca del virus tra popolazioni speciali e nelle coorti di eta dei nati tra il 1969
eil 1989.

Un processo avviato in misura virtuosa solo da alcune regioni, anche a causa del COVID. Oggi la riorganizzazione della
medicina territoriale e il suo potenziamento sono diventate una priorita dell'agenda politica e la creazione di reti di

assistenza territoriale vede | Medici di Medicina Generale impegnati anche nell'erogazione di servizi come guesto.

Il MG infatti ha um ruolo fondamentale nella prevenzione, supportando le altre figure professionali con azioni di

screening mirate sul territorio.
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Epatite C, rilanciare 1l ruolo del MMG
per lo screening

@ 10Dicembra 2022 [ Sanitd News

“Lo screening & la diagnosi delle popolazioni ad oggi non indirizzate dal decreto per lo screening gratuito
eviteranno nei prossimi 5 anni oltre smila casi di cirrosi scompenszata e cancro del fegato e oltre 1omila mortd
HCV correlate; le riduzioni di danni del fegato e decessi aumenteranno ulteriormente con uno screening
rapido rispetto a eventuali diagnosi tardive.”

Lo ha detto Loreta Kondili, gastroenterologa del Centro Mazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore
di Sanita, che ha partecipato al webinar “L’'allargamento dei programmi di screening dell’Epatite C7, con il
patrocinio della Societd Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie — SIMG 2 della Societa italiana di
Malattie Infettive e Tropicali — SIMIT. Spiega Kondili:

nel 2023, il Medico di famiglia acquisira ancora maggior peso in quanto dovrd svolgere
molteplici funzioni. In attesa di un ampliamento degli screening sulle altre fasce di etd, il
ruolo dei Medici di Medicina Generale acquisird ancora maggior rilievo nell'effettuare
diagnosi e avviare al linkage-to-care 1 pazienti oltre [ 50 anni, ad oggi ancora non
indirizzati allo sereening gratuito. I MMG potra e dovrda intervenire nella diagnosi e
nell'avvio al trattamento dei pazienti con comorbiditd associate all'infezione da epatite C o
con problemi di fegato come transaminasi elevate.”

Alezsandro Fossi, Fesponsabile SIMG Patologie Acute, aggiunge:

Quello che stiamo per affrontare é un momento chiave: anzitufto possiamo considerare
conelusa la fase pitt acuta del Covid-19 che ha richiesto a noi MMG uno sforze
supplementare; inoltre, alla luce proprio della pandemia che ha interrotto o rallentato tutte
le attivita di screening, e della proroga di un anne dei fond: per favorire la ricerca del
sommersa, il medico di famiglia resta la figura principale per scovare il virus e per

indirizzare le persone verso processi di screening, counselling, inkage-to-care”.

L’OMS ha fissato per il 2030 I’eradicazione del virus

Leliminazions definitiva dell'inferione da HCV & oggi un obiettivo raggiungibile, fissato dell'OMS per I'Italia
entro il 2030. Tuttavia, sono indispensabili politiche sanitarie che permettano di far emergere il sommerso di
coloro che sono affet dal virus ma non ne sono consapevoli; simultaneamente, occorre garantire laccesso al
trattamento a tutti gli individui infetti. I percorsi indicativi per le Regioni sono riportati nel decreto atiuativo,
a cui deve far seguito il lavoro delle societd scientifiche, le quali devono divalgare Finformativa e
accompagnarla con direttive specifiche.
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