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AGENZIE NAZIONALI

ADNKRONOS 23 MARZO 2023
AGIR 24 MARZO 2023
AGIPRESS 24 MARZO 2023
PRIMA PAGINA NEWS 24 MARZO 2023
DIRE 24 MARZO 2023
RADIO/TV
GRP RADIO RAI — L'ITALIA CHE VA — INT. GRATTAGLIANO 20 MARZO 2023
GOLD TV — TERZO MILLENNIO SALUTE — INT. ROSSI 27 MARZO 2023
TELEROMAS6 — FOCUS MEDICINA APRILE 2023
RETEORO — FOCUS MEDICINA APRILE 2023
GOLD TV — TERZO MILLENNIO SALUTE — SERVIZIO COMPLETO 24 APRILE 2023
WEB TV
PANORAMA SANITA’ — INT. CRICELLI, ZAFFINI 23 MARZO 2023

STAMPA NAZIONALE E LOCALE - CARTACEA

LA SICILIA 25 MARZO 2023
AZ SALUTE MARZO 2023
LA REPUBBLICA 3 APRILE 2023
IL MESSAGGERO 4 APRILE 2023

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 4’
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

‘me Wm/ ol Z%& /miw Vgt
14
Con il patrocinio e la collaborazione di:

¢ 2 SIMIT - & SIMG

,,,,,,,,,,

STAMPA NAZIONALE E LOCALE - WEB
IL DENARO
LA STAMPA
IL SOLE 24 ORE
QUOTIDIANO NAZIONALE

SKY TG24

WEB
SANITA’33
COSTRUIRE SALUTE
NURSE TIMES
PANORAMA SANITA’
NEWSLETTER OMCEO
DOTTNET
INSALUTE NEWS
UMBRIA JOURNAL
ITALY NEWS 24
TUTTOSANITA’
TREND SANITA’
INFORMATORE

DOCTOR33
Studio Comunicazione DIESSECOM

23 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

26 MARZO 2023

27 MARZO 2023

23 MARZO 2023

23 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

24 MARZO 2023

26 MARZO 2023

27 MARZO 2023

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




MEDICAL EXCELLENCE

IL FARO ONLINE

PROGETTO ITALIA NEWS

POLITICAMENTE CORRETTO

PORTALE EPAC ONLUS

CRONACHE DI SCIENZA

INDIES

MEDICINA24

Studio Comunicazione DIESSECOM

WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

P Z%& ftare vigion

Con il patrocinio e la collaborazione di:

& > SIMIT 2% SIMG
R i e @@

27 MARZO 2023

27 MARZO 2023

27 MARZO 2023

27 MARZO 2023

28 MARZO 2023

30 MARZO 2023

3 APRILE 2023

9 APRILE 2023

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394

studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

Con il patrocinio e la collaborazione di:

§SIMIT @SlMG

\\\\\\\\\\\\\\\

Agenzie nazionali

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




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

L e WM%%};{W Vgt
Con il patrocinio e la collaborazione di:

e BSIMIT @SlMG

‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘
..................

‘ l adnkronos

"Tubercolosi In ripresa, ricomincia
a fare paura"

23 marzo 2023 | 20.00
LETTURA: 2 minuti

Andreoni: "Anche il bacillo tubercolare, che conosciamo da centinaia di anni, ora

sta diventando multiresistente"

"La tubercolosi ricomincia a fare paura, a causa dei ceppi resistenti ai farmaci. E' brutto da dire
perché di paura ne abbiamo avuta troppa e non ne vorremmo pil sentire parlare. Ma i
micobatteri resistenti cominciano a preoccuparci davvero”. Cosl all'Adnkronos Salute Massimo
Andreoni, direttore scientifico Societa italiana di malattie infettive e tropicali (Simit), oggi a
Roma, a margine dell'incontro "We stand with public health: a call to action for infectious
disease', organizzato insieme alla Societa italiana di medicina generale e cure primarie (Simg),
alla vigilia della giornata mondiale della tubercolosi.

"Parliamo di una malattia in ripresa"”, continua Andreoni. "E questo € un po' inevitabile perche la
globalizzazione ha tanti aspetti positivi ma anche molti negativi. Permette anche ai germi di
circolare meglio. Il problema & che anche il bacillo tubercolare, che conosciamo da centinaia di
anni, ora sta diventando multiresistente. Esistono dei casi in cui il trattamento diventa molto
complicato perche dobbiamo usare 7 0 8 farmaci e a volte non riusciamo a sconfiggere il

micobatterio. Se questi casi diventano preponderanti, il problema diventa molto grave".
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CAS|I NEL MONDO - La tubercolosi resta una delle principali infezioni killer nel mondo, con 1,6
milioni di morti e milioni di contagi ogni anno a livello globale, e un impatto enorme su
famiglie e comunita. L'anno scorso, complice la pandemia di Covid-19, per la prima volta in
quasi due decenni l'Organizzazione mondiale della sanita ha segnalato una risalita dei casi di

Thbc e di Thc resistente ai farmaci, insieme a un aumento dei decessi.

L'ltalia & in pole verso l'obiettivo di eliminare la tubercolosi entro il 2030, rilanciato
dall'Organizzazione mondiale della sanita alla vigilia del World Th Day che si celebra il 24
marzo. "L'ltalia, con circa 3mila nuovi casi l'anno, & un Paese definito a bassa endemia di
tubercolosi (come la maggior parte dei Paesi dell'Europa occidentale) ed & uno dei Paesi
candidati a vincere questa battaglia”, afferma Daniela Maria Cirillo, presidente della Societa
europea di micobatteriologia (Esm) e coordinatore per |'Associazione microbiologi clinici italiani
(Amcli) del gruppo di lavoro sui micobatteri. Ma "perché questo avvenga - avverte l'esperta, a
capo dell'Unita Patogeni emergenti dell'lrccs ospedale San Raffaele di Milano - &€ necessario
che si prenda coscienza che la malattia esiste ancora, che colpisce i pil fragili e che deve essere

riconosciuta prontamente e trattata opportunamente per evitare nuovi contagi'.
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Medici di famiglia, strategie contro le
malattie infettive

Venerdi, 24 Marzo 2023 16:37  Scriffo da Redazione  dimensione fonf — +

| 'attenzione é rivolta ai virus epatitici e all'HIV.

AGIPRESS - Formazione e informazione: queste sono le parole d'ordine per
favorire un medico di famiglia preparato contro le malattie infettive. Oltre al
SARS-CoV-2, l'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all’HIV. E il 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 & delle Cure Primarie — SIMG e della
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali — SIMIT, con il contributo non
condizicnante di Gilead Sciences. Temi di grande attualita su cui & intervenuto
anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali,
sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato |'eredita
lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente
impreparati  si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina
territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale
colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un
ruclo cardine nell'assistenza primaria & nella nuova organizzazione sanitaria,
partendo proprio dalle malattie infettive. “Esistono vaccini e terapie, ma servono
conoscenze e competenze per poterli impiegare - sottolinea Alessandro
Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute — Da questa esigenza nasce il
progetto della SIMG, che si sviluppera lungo guatiro linee direttrici. Anzitutto, si
aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie
al contributo di specialisti e istituzioni, permetterannoc una comunicazione rapida
ed esplicita. In secondo luogo, si amicchira la cartella elettronica del MMG
attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la lotta allEpatite
C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad
aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittori. Inoltre,
pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo agile & aggiornato su
queste patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato
attraverso un corso di accreditamento al termine del quale si potranno
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C. come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad

aumentare lo scresning e il seguente invio ai centri prescrittori. Inoltre,
pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su
gueste patclogie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato
atiraverso un corso di accreditamento al termine del quale si potranno
raggiungere dei parametri che porteranno a una certificazione di Madico di
Meadicina Generale esperto in patologie infettive”.

L'IMPORTANZA DELLA MEDICINA GENERALE CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE — Limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da
lontano e si & amplificato con la pandemia di COVID-19, che ha fatto la
necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema per HIV, HCV,
HOW & dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente &
gia in AIDS (nel caso dellHIV) o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o
epatocarcinoma. || sommerso dungue & notevole e gli screening attualmente
non sono sufficienti. “ll MMG deve essere attento osservatore dei profili di
rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddove
necassario — sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Le cosiddette
patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno
parte della vita quotidiana & spesso i pazienti arrivano dallo specialista quando
le opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto
disegnare un nuove modello di formazione, basato su una maggiore
consapevolezza, strumenti concreti, capacita di intervento per una diagnosi
precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per far questo =ara
importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di
personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e permettere al MMG di
gestire al meglio i pazienti a rischio”.

IL PRIMO ANNO DI FORMAZIONE - Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022
alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase con quattro webinar
dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenuti
infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle
istituzioni. Il 13 ottobre si é tenuta la prima tappa: “COVID-1%: uno sguardo
indietro ed uno avanti. Nuovi modelii organizzativi per la gestione dei pazienti
COVID-19". Il Medico di famiglia si & confermato fondamentale per la
somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare eventuali
complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto I'appuntamento “L'allargamento dei
programmi di screening dellEpatite C: il virus dellEpatite C, grazie alle nuove
terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e senza effetti
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collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del

AT

medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023
ha resto ancora pid strategica una comunicazione capillare. Il 2 febbraio si &
svolto il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un
sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue
comorbidita®. Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e
continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a
fare il test e monitorare I'aderenza alla terapia. Infine, il ¥ marzo “Limportanza
del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portate I'attenzione sul nuoveo
farmaco di recente approvazione per IEpatite Delta: anche qui si deve far
emergere il sommerso, oltre che vaccinare per [Epatite B gli over 40 e i nati
fuori dall'ltalia.

LE CRITICITA’ E L'EQUILIBRIO COSTI-BENEFICI NELLA GESTIONE DEL
TRATTAMENTO PAZIENTI CON HIV - Per gquanto riguarda I'HIV vi sono
farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le politiche
non limitino l'accesso alla terapia. “Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una
viremia perfettamente controllata — sottolinea il Prof. Massimo Andreoni,
Direttore  Scientifico SIMIT — Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello
regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rlievo ai costi
rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande
rilievo, & le societd scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud
trascurare la tutela della =salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelte
convenienti sotto il profilo economico non devono far perdere i benefici sanitari
come l'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in un'infezione
cronica & essenziale”.

AGIPRESS
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Presentati al Ministero della Salute nuovi strumenti e strategie per i
medici di famiglia contro le malattie infettive

Prosegue I'impegno della Societ Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie con la Societa Italiana di Malattie
Infettive e Tropicali nella formazione in ambito infettivologico. Attenzione per HIV ed Epatiti: troppe diagnosi tardive.

- EEehl

MEDKCINA GENERALE
EDELLECURE FRIMARE.

[Prima Paginz Mews] | Venerd! 24 Marzo 2023

® Roma- 24 mar 2023 (Prima Pagina
Mews)
Prosegue l'impegno della Societd Italiana

di Medicina Generale e delle Cure
Primarie con la Societa Italiana di
Malattie Infettive e Tropicali nella
formazione in ambito infettivologico.
Attenzione per HIV ed Epatiti: troppe

diagnosi tardive.

Un'azione su quattro direttrici - Formazione e informazione: gueste sono le parole dordine per favorire un medico di famiglia
preparato contro le malattie infettive. Oltre al SARS-Cov-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e al’HIV. E il 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 Societ Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie - 5I1MG = della Societd Italiana di balattie Infettive =

Tropicali - 5IMIT, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences.

Temi di grande attualitd su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissiocne Affari sociali, sanita,

lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato I'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far

trovare nuovaments impreparati e si deve raccogliere la lezione.

Troppe volte riforme della medicina territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare

queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine nell’assistenza primaria € nella nuova

organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.
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“Esistono vaccini e terapie, ma servono Conoscenze & competenze per poterli impiegare - sottolinea Aleszandro Rossi,
Responsabile SIMG Patologie Acute - Da guesta esigenza nasce il progetto della SIMG, che si sviluppera lungo quattro linee
direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisti e

istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita.

In secondo luogo, si arricchira la cartella elettronica del MMG attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la
lotta all'Epatite C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e |l
seguents invio ai centri prescrittori. Inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su quests

patologie.

Infine, il percorsa di formazione sard istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine del quale si potranno

raggiungere dei parametri che porteranno a una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive”

Limportanza della Medicina Generale contro le malattie infettive - Limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive
parte da lontano e si @ amplificato con la pandemia di COVID-12, che ha fatto la necessitd di acquisire una maggiore
consapevalezza. Il problema per HIV, HCW, HDW & dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in AIDS
(nel caso dell’HIV) o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. |l sommerso dungue & notevole e gli screening

attualmente non sono sufficienti.

“Il MMG deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddowve
necessario - sottolinea il Prof Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Le cosiddette patologie acute talvolta sona sottovalutate dalla
medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso 1 pazienti arrivano dallo specialista quando le opportunita di
risoluzione sono Zia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo modello di formazione, basato su una maggiors
consapevolezza, strumenti concreti, capacitd di intervento per una diagnosi precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per
far guesto sard importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare

Il peso degli ospedali e permetteres al MMG di gestire al meglio | pazienti a rischio”

Il primo anno di formazione - |l progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase
con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sona intervenuti infettivologi ed epatologi insieme

a rappresentanti delle autoritd sanitarie e delle istituzioni.

Il 13 ottobre =i & tenuta la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno avanti. Muovi modelli organizzativi per la
gestione dei pazienti COVID-19" [l Medico di famiglia si @ confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi

hooster di vaccini e per valutare eventuali complicanze.
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Il 13 dicembre si & tenuto Fappuntamento “Lallargamento dei programmi di screening dell'Epatite C: il virus dell'Epatite C, grazie
alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere |l
sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora

pit strategica una comunicazione capillare.

Il 2 febbraio si & svolto il webinar “HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive  un sommerso da scovare. Come prendersi
carico del malato e delle sue comorbidita”. Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia

antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimaolare a fare il test e monitorare Paderenza alla terapia.

Infine, il 7 marzo “Limportanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate”™ ha portato Fattenzione sul nuovo farmaco di
recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, altre che vaccinare per FEpatite B gli over

40 e i nati fuori dall’Italia.

Le criticitd e l'equilibrio costi-benefici nella gestione del trattamento dei pazienti con HIV - Per guanto riguarda 'HIW vi sono

farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le politiche non limiting accesso alla terapia.

“Oltre il 5% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata - sottolinea il Prof Maszimo Andreoni, Direttore
Scientifico SIMIT - Tuttavia, stanno emergendo criticitd a livello regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo
rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande rilievo, e le societd scientifiche ne sono
ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto il
profilo economico non devono far perdere | benefici sanitari come 'aderenza alla terapia e | benefici a lungo terming, che in

ur'infezione cronica & essenziale”.

La nuova fase del Progett Simg presentata al Ministero - Lz chiusura della prima fase del progetto 2 il lancio dei nuovi obiettivi &
avvenuto al Ministero della Salute con il convegno *Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della

lotta alle malattie infettive”.

Sono intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 102 Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato, previdenza
zociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 [Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie Trasmissibili & Profilassi Internazionale,
Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzions Sanitaria; Profssa Loreta Kondili, Centro Mazionale per la Salute
Globale, Istituto Superiore di Sanitd; Massimo Andrecni, Direttore Scientifico SIMIT, Marco Borderi, Malattie Infettive, IRCCS
Policlinico 5. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Societ3 Italiana di Medicina Generale e delle
Cure Primarig; lznazio Grattagliano, Responsabile Area Gastroenterologica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area
Patologie Acute; Barbara Suligoi, Responsabile del Centro Operative AIDS dell’lstituto Superiore di Sanitd. A moderare il

giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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AGENTLA DN STAMPA HATIOHALE

Malattie infettive, presentati a ministero nuovi
strumenti per mmg

Roma, 24 mar. - Formazione e informazione: queste sono le parole
SIM@G dordine per favorire un medico di famiglia preparato contro le
a e mamn o malattie infettive. Oltre al Sars-CoV-2, lattenzione & rivolta ai virus
fofisosmesst  apatitici e allHiv. E il progetto 'We stand with public health: a call to
e action for infectious disease. The actual and the future vision',
Qﬁ%@g organizzato con il patrocinio della Societa italiana di medicina
el T ganerale e delle cure primarie - Simg e della Societa italiana di

malattie infettive e tropicali - Simit.

Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche Francesco Zaffini, presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha
evidenziato l'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-1%: "Mon ci si pud far trovare
nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina
territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare
queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine
nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle
malattie infettive”.

“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare-
sottolinea Alessandro Rossi, responsabile Simg patologie acute- Da questa esigenza nasce il
progetto della Simg, che si sviluppera lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il
percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisti e
istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si
arricchira la cartella elettronica del medico di medicina generale attraverso strumenti di
governance clinica utili soprattutto per la lotta all'epatite C, come il riferimento ai centri
regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente invio
ai centri prescrittori.

“Inoltre- ha continuato Rossi- pubblicheremo un Libro Bianco che costituira un testo agile e
aggiornato su queste patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato
attraverso un corso di accreditamento al termine del quale si potranno raggiungere dei
parametri che porteranno a una certificazione di medico di medicina generale esperto in
patologie infettive".

Limpegno della Simg nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato
con la pandemia di Covid-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore
consapevolezza. Il problema per Hiv, Hov, Hdv & dato dalle diagnosi tardive, che spesso
giungono quando il paziente & gia in Aids (nel caso dell'Hiv) o, nelle epatiti, avviato verso una
seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli screening attualmente
non sono sufficient.
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"Il medico di medicina generale deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri
pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddove necessario- sottolinea Claudio Cricelli,
presidente Simg- Le cosiddette patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla medicina
generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo specialista
quando le opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare
un nuovo modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti,
capacita di intervento per una diagnosi precoce e un'immediata applicazione della terapia. Per
far questo sara importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi,
informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e permettere al mmg di
gestire al meglio i pazienti a rischio”.

Il progetto Simg, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei deputati, ha conosciuto la sua prima
fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono
intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle
istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: 'Covid-19: uno sguardo indietro ed uno
avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti Covid-19'.

Il medico di famiglia si & confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi
booster di vaccini e per valutare eventuali complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto
l'appuntamento 'L'allargamento dei programmi di screening dell'epatite C*: il virus dell'epatite
C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e senza
effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di
famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil
strategica una comunicazione capillare. Il 2 febbraio si & svolto il webinar 'HIV oggi. Le nuove
cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e
delle sue comorbidita’

Linfezione da Hiv pud essere cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia
antiretrovirale: il medico di famiglia put stimolare a fare il test e monitorare l'aderenza alla
terapia. Infine, il 7 marzo Limportanza del virus delta nelle epatopatie Hbv correlate’ ha
portato 'attenzione sul nuovo farmaco di recente approvazione per l'epatite Delta: anche qui
si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori
dallltalia.

Per quanto riguarda ['Hiv vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza
affinché le politiche non limitino l'accesso alla terapia. "Oltre il 95% dei soggetti trattati ha
una viremia perfettamente controllata- sottolinea Massimo Andreoni, direttore scientifico
Simit- Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni casi si rischia di
attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici
mantengono grande rilievo, e le societa scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud
trascurare la tutela della salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto
il profilo economico non devono far perdere i benefici sanitari come l'aderenza alla terapia e i
benefici a lungo termine, che in uninfezione cronica & essenziale”.

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al ministero
della Salute con il convegno 'Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un
rilancio della lotta alle malattie infettive’.

(Red)

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 1 8
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

Con il patrocinio e la collaborazione di:

ESIMIT @SlMG

\\\\\\\\\\\\\\\

Radio/TV

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 1 9
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

(Ve acttmod W%& &(W Vigion
Con il patrocinio e la collaborazione di:

SOCIETA TALANA D
= 3

MEDKCINA GENERALE
RIMARE

INTERVISTA AL DOTT. GRATTAGLIANO SU GRP RADIO RAI - L'ITALIA CHE VA PUNTATA 20
MARZO

http://www.grparlamento.rai.it/dl/portaleRadio/media/Contentltem-dbedd1a8-5b53-4b5e-
8486-bccbd36f3309.html

L'ITALIA CHE VA - Tutti i podcast
Visualizzazioni:

G commenti | 3% correlati | B mailto

L'ITALIA CHE VA del 20/03/2023
undefined

» | < LTI

00:00:00 00:45:13

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 2 0
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

Con il patrocinio e la collaborazione di:
S SIMIT @SI
e < s atiana X SOCETA MALANA D1
@‘ o a < imfersive 4 MEDICNA GENERALE
N T

7]

O MILL_ENNIC]

TERZO MILLENNIO SALUTE SU NETWORK GOLD — PUNTATA 27 MARZO -

INTERVISTA DOTT. ROSSI
8 messe in onda su Gold Tv, Lazio Tv, Roma Tv, TR118, Rai Sat, Sky

https://www.goldtv.it/terzo-millennio-speciale-salute/

https://www.youtube.com/watch?v=) aWAmfLqrE

— .
A e

‘:'_ —
,j\(
A

T =20 MILL=NNIC
SPECIALE SALUTE

. . ' ".
. Q 4

N

L
-

S bl e zseseeas e B @ O I3
TERZO MILLENNIO SPECIALE SALUTE PUNTATA DEL 27 0323
GoldTv11 : it
@ e L\ Iscritto fy 0 G > Condividi

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

21



WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

e actant W%F/ &{%‘W Visioi

Con il patrocinio e la collaborazione di:

‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘
g

uuu-uunuuuunnl

i FHD VA =
SR ——————

-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-
-

v — N IVA =
—

P Pl o 1772645

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 2 2
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

T e WM%%%M Vgt
Con il patrocinio e la collaborazione di:

GES SIMIT @SIMG
Qb e R s

LLS
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<
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G5»

SERVIZIO SULL’EVENTO AL MINISTERO IN ONDA PER ALMENO 4 VOLTE A
SETTIMANA PER 4 SETTIMANE NELLA RUBRICA “FOCUS MEDICINA” SU
RETE ORO CH 77 DT LAZIO E TELEROMAS6 CH 16 DT LAZIO A APRILE 2023

https://vimeo.com/815265081
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Un minuto con... Francesco Zaffini

2303/2023 in Interviste, News

Abbiamo intercettato il Senatore Francesco Zaffini, Presidente della Commissione affar sociali del
Senato, a marging di un importante Convegno organizzato oggi, presso il Ministero della Salute, da
Simg e Simit. Con Zaffini abbiamo fatto il punto sulle priorita che oggi la politica dovrebbe porsi.
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Un minuto con... Claudm(Clrtcelll

2310372023 in Interviste, News

La lotta alle malattie infettive é stata oggi al centro di un
importante incontro promosso da Simg e Simit presso il
Ministero della Salute.

Alla conclusione quindi di un anno di attivita congiunte delle Societa
scientifiche & delle Istituzioni, a partire dall'155, lincontro di stamane (cui
hanno partecipato illustri esponenti delle societa scientifiche, della politica
e delle Istituzioni) cisi & posti I'obiettivo di valutare il complesso delle attivita svolte (informazione,
formazions, ricerca, strumenti informativi delle cartelle dei MMG) = rilanciare dei nuovi ambiti di
intervento, finalizzati all'emersione del sommerso ed al “linkage to care” per HCV, HDV e HIV.
L'occasione & stata preziosa per chiedera al Presidente Simg, Claudio Cricelli guale dovrebbe essere
il punto cardine nell’'approccio alle malattie infettive.
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delle circostanze che sono che ci sono balzate
addosso con I'emergenza del emergenza che ci

Francesco Zaffini, Presidente della commissione affari sociali del Senato
Un minuto con...Francesco Zaffini - Le video interviste di Panorama della sanita

A margine di un importante convegno organizzato oggi presso il Ministero della salute da Simg e Simit, abbiamo
intercettato il senatore Francesco Zaffini, presidente della commissione affari sociali del Senato, con il quale
abbiamo tenuto a fare il punto sulle priorita che oggi la politica dovrebbe porsi.
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Claudio Cricelli, Presidente Simg

Un minuto con...Claudio Cricelli - Le video interviste di Panorama della sanita

La lotta alle malattie infettive & stata oggi al centro di un importante incontro promosso da Simg e Simit presso |l
Ministero della Salute. Loccasione & stata preziosa per chiedere al Presidente Simg, Claudio Cricelli quale dovrebbe
essere il punto cardine nell'approccio alle malattie infettive.
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Aviaria, candida auris, nuove varianti Covid fino alla thc
i medici di famiglia avvisano: «Noi siamo in prima linea»

viaria, candida auris, nuove varianti
Covid come ['ultima battezzata “Artu-
ro”, fino allatubercolosi riemergente.
Ma anche epatiti e Hiv. Sulle malattie
infettive i medici di famiglia «sono in prima li-
nea.E, soprattutto, sono moltoimpegnati per-
chenun awcadacio cheinveoe sutcede spesso,
ovvero che dopo il momento di emergenza le
persone si dimenticano come gueste patolo-
gie siano sempre in agguato. E come le malat-
tie trasmissibili presenti negli animali siano
continuamente a rischio di passaggio all'vo-
maw. Cosi Claudio Cricelli, presidente della
Societa italiana di medicina generale e cure
primarie (Simg).
«fAbbiamo sempre avuto la consapevolezza -
continua - che le malattie infettive non sono
solo una guestione specialistica ma, come ci
ha dimostrato il Covid, colpiscono tutta la po-
pulazmne Ciascuna di queste malattie ha ca-
ratteristiche diverse, Ma tutte nascono all'in-
terno della comunita ed evolvono allinterno
dei contattitrale persone, sui luoghi di lavoro,
ascuola,neltrasporto. E'unaquestione cheri-
guarda fun:emente il territorio. Noi siamo
sempre in allerta. E stiamo facendo di tutto
perche laculturadellaconoscenzadei proble-
milegati alle malattie infettive, virali e non, sia
sempre presente ed elevata nella medicina
generales, haconcluso Cricelli, sottolineando
che il pereorso di farmazione, ricerca e assi-
stenza integrata «é stato fortemente voluto
dai medici di famiglia.
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E torniamo alla Candida auris (nella foto), un
fungo descritto perla primavoltanel2009. Es-
sa si sta diffondendo a livelli allarmanti negli
Stati Uniti, dove rappresenta «una minaccia
urgentex perlasuaantibiotico-resistenza, Se-
condo i dati dei Cdc (Centers for Disease Con-
trol and Prevention), negli anni della pande-
mia 2020-2021 le infezioni sono aumentate
notevolmente nelle strutture sanitarie statu-
nitensi: nel 2021, in particolare, sonotriplicatii
casi resistenti al farmaco pid raccomandato e
utilizzato per il trattamento delle infezioni da
Candida auris, le echinocandine. Un dato
preoccupante, evidenziano | Cdc. Anche que-
sta nuova famiglia di antimicotici comincia a
essere un'arma 5|Junta‘ta.

«ll rapido aumento e la diffusione geografica
dei casi & preoccupante e sottolinea la neces-
sita di una sorveglianza continua, capacita di
laboratorio ampliata, test diagnostici piu ra-
pidi e rispetto delle misure che si sono dimo-
strate efficaci per la prevenzione e il controllo
delle infezioni», ha spiegato l'epidemiologa
dei Cdc, Meghan Lyman.

«Dal 2016 afine 2021, guando é stato segnalato
per la prima volta, negli Usa si sono registrati
3270 casiclinici(in cui é presentel'infezione)e
7.413in cuiilfungoviene rilevato ma non si svi-
luppa infezione. | casi clinici sono aumentati
ogni anno dal 2016,
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LA LEZIONE DELLA PANDEMIA DA COVID-19 E L'IMPORTANTE RUOLO DEI MEDICI DI MEDICINA GENERALE

MALATTIE INFETTIVE:
MAI PIU IMPREPARATI

Presentato al ministero della Salute un progetto
per affrontare il futuro delle malattie infettive
Troppe volte riforme della medicina territoriale
non sono state portate a compimento. E essenziale
colmare queste lacune, attribuendo al medico
di famiglia un ruolo cardine nell'assistenza primaria
e nella nuova organizzazione sanitaria, partendo
proprio dalle malattie infettive
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, I oncisi pub far trovare
nuovamente impre-
N parati e si deve rac-
coghere la lezione”
Una frase del Sena-
tore Francesco Zaffini, Presiden-
te della 10a Comunissione Affa-
ri sociali, sanitd, lavoro pubblico
e privato, previdenza sociale, che
EUONA COme un monito, 51, per-
ché di Covid si potevano evitare
delle morti, se le istituzioni depu-
tate alla Sanith avessern ascolta-
to gli esperti, che da tempo anda-
vano dicendo che una pandemia
sarebbe arrivata. E inevitabile, la
storia & maestra, Ma ormai cib
che & fatto e fatto e bisogna non
ripetere 'errore. Ed & su come af-
frontare il futuro delle malattie
infettive che si & parlato alla re-
cente presentazione, al ministe-
ro della Salure, del progemo “We
stand with public health: a call to
action for infectious disease. The
actual and the future vision”, in-
contro organizzato da Regia Con-
gressi, con il patrocinio della So-
cietd1 Italiana di Medicina Gene-
rale e delle Cure Primarie (SIMG)
e della Societa Italiana di Malattie
Infettive e Tropicali (SIMIT), con
il contributo non condizionante
di Gilead Sciences.
Mel progetto, un ruolo impor-
tante & giocato dai medici di Me-
dicina Generale, Ed ecco il pen-

Con il patrocinio e la collaborazione di:

G SIMIT £ SIMG

siero del senatore Zaffini: “Trop-
pe volte riforme della medicina
territoriale non sono state por-
tate a compimento. Oggi, & fon-
damentale colmare queste lacu-
ne, attribuendo proprio al Medi-
co di Medicina Generale un ruolo
cardine nell'assisienza primaria e
nella nuova organizzazione sani-
Gania, palendo propeio dalle -
lattie infettive”

Per Alessandro Rossi, re-
sponsabile SIMG — Area patolo-
gie Acute — esistono vaccini e te-
rapie, ma servono conoscenze ¢
cnmpeten?e per poterli impie-
gare, Come dargli torto? Ed & da
questa esigenza che nasce il pro-
getto della SIMG, che s svilup-
pera lungo quatiro linee diretri-
ci, Anzitutto, si aggiornera il per-
corso gia avviato attraverso we-
binar e video pillole che, grazie
al contributo di specialisti e isti-
tuzioni, permetteranno una co-
municazione rapida ed esplicia,
In secondo luogo, si arricchira la
cartella elettronica del medico di
famiglia, attraverso strurnent] di
governance clinica utili soprat-
o per la lota all Epartine C, co-
me il riferimento ai centri regio-
nall di diagnosi e cura e un algo-
ritmio utile ad aumentare lo scrc-
ening e il seguente invio ai centri
prescritiori,

“Innltre. — spiepa Alessandro

Rossi — pubblicheremo un Libro
Bianco che costituird un testo
agile e aggiornato su queste pa-
tologie. Infine, il percorso di for-
mazione sari istituzionalizzato
attraverso un corso di accredita-
mento, al ermine del quale si po-
tranno raggiungere dei parametri
che porteranno a una certifica-
zione di Medico di Medicina Ge-
nerale esperto in patologie infet-
tive”,

Oltre che il Covid, gli esper-
ti mettono in primoe piano at-
tenzione alle infezioni da Hiv (il
virus che se non trattato in tem-
po e adeguatamente conduce
all’AIDS) e alle Epatiti: troppe le
diagnosi che rsultano tardive,
con un “sommerso” (che si stima
non da pocn) da fare emergere e
trattare rapidamente, In questo,
il medico di famiglia riveste un
grande ruolo,

“Il medico di Medicina Gene-
rale deve essere attento osserva-
tore dei profill di dschio dei pro-
pri pazienti e stabilire screening
e vaccinazioni laddove necessa-
rio” sottolinea Claudio Cricel-
li, Presidente della SIMG. E ag-
giunge: “Le cosiddette patologie
acute talvolta sono sottovalutate
dalla medicina generale, ma fan-
no parte della vita quotidiana e,
spesso, | pazienti arrivano dallo
specialista quando le opportuni-
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ta di risoluzione sono gia anda-
te sprecate. Dobbiamo, pertanto,
disegnare un nuovo modello di
formazione, basato su una mag-
giore consapevolezza, avere stru-
menti concreti, capacit di inter-
VENto per una diagnosi precoce e
unimmediata applicazione del-
la terapia. Per far questo sard im-
portante dotare le cure territoria-
li di nuovi strumenti informarivi,
informatici, di personale, di rete,
per alleviare il peso degli ospedali
e permettere al medico di medi-
cina generale di gestire al meglio
i pazienti a rischio”.

In merito all'HIV, oggi sono di-
sponibili farmaci efficacissimi,
Ma OCCOITe Averne consapevo-
lezza affinché le politiche non li-
mitino I"accesso alla terapia. "0l-
tre il 95% dei soggetti trattati ha
una viremia perfettamente con-
trollata - sottolinea Massimo An-
dreoni, Direttore Scientifico SI-
MIT - Tuttavia, stanno emergen-
do criticita a livello regionale, do-
ve in alcuni casi si rischia di at-
tribuire eccessivo rilievo ai costi,
rispetio ai benefict della terapia:
gli aspetti economici hanno un
grande rilievo e le societa scien-
tifichc ne sono ben consapevoli,
ma non si pud trascurare la tute-
la della salute dei pazienti, come
obiettivo primario. Scelte conve-
nienti sotto il profilo economico
non devono far perdere i benefici
sanitari, come 'aderenza alla te-
rapia e i benefici a lungo termine,
che in un'infezione cronica sono
essenziali”,
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FOCUS MALATTIE INFETTIVE E MEDICINA GENERALE

PROSEGUE LIMPEGND DELLA SOCIETA |TALIANA O MEDICINA GENERALE E DELLE CLURE PRIMARIE COM LA SOCIETA ITALIANA

D1 MALATTIE INFETTIVE E TROPICALI NELLA FORMAZIONE IN AMBITO INFETTIVOLOGIO. ATTENZIONE PER HIV ED EPATITE TROPPE DIAGNOS! TARDIVE, "SOMMERSD" DA FAR EMERGERE
£ RAPIDO ACCESSO A TRATTAMENTI SONO LE LACUNE CHE IL MEDICO D4 FAMIGLIA PUG AIUTARE A& COLMARE

Al Ministero della Salute presentati nuovi strumenti e

strategie per i medici di famiglia contro le malattie infettive

Formazione e informazione: queste
sono le parole d'ordine per preparare
il medico di famiglia contro le ma-
lattie infertive. Oltre al SARS-CoVl2,
l'attenzione & rivolta ai virus epattci
e all'HIV. E il progetto “We stand with
public health: a call to action for in-
fectipus disease. The actual and the
future vision, organizzato da Regia
Congressi con il patrocinio della So-
cieta Italiana di Medicina Generale
e delle Cure Primarie - SIMG e della
Societd Italiana di Malattie Infettive
& Tropicali - SIMIT, con il contributo
non condizionante di Gilead Scicn
ces. Temni di grande attualita su cui &
intervenuto anche il Sen. Francesco
Zaffini, che ha evidenziato l'eredita
lasciata dalla pandemia da Covid-19:
non ci si pub far trovare nuovamente
impreparati ¢ si deve raccogliere la le-
rinne. Il progetto SIMG, inauguratn a
luglio 2022 alla Camera dei Deputati,
ha conosciuto la sua prima fase con
quattro webinar dedicat ad altrettanti
wirus, 3ARS-CuV-2, HIV, HCV, HDA. In
ognl cccasione sono intervenuti spe-
cialisti e rappresentanti delle autorith
sanitarie e delle istituzioni.

Ora parte una nuova fase, presentata
al Ministero della Salute con il con-
vegno “Un percorso di formazione,
ricarca @ assigtenza integrata per un
rilancio della lotta alle malattie infet-
tive” Sono intervenuti Sen, Francesco
Zalfini, Presidente 10a Commissione
del Senato - Attarl soclall, sanita, la-
voro pubblico e privato, previdenza
soclale; Sabrina Valle, Ufficio 5 {Strut-
tura Complessa) - Prevenzione delle
Malattie Trasmissibili e Profilassi In-
ternazionale, Ministero della Salute,

Direzione Generale della Prevenzio-
ne Sanitaria; Prof.ssa Loreta Kondili,
Centro Nazionale per la Salute Globa-
le, Istituto Superiore di Sanith; Mas-
simo Andreoni, Direttore Scientifico
SIMIT,; Marco Dorderi, Malattie Infet-
tive, IRCCS Policlinico 5. Orsola- Mal-
pighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli,
Presidente SIMG - Societh ltaliana di
Medicina Generale e delle Cure Pri-
marie; Ignazio Grattagliano, Respon-
sabile Area Gastroenterologica SIMG;
Alessandro Rossi, Responsabils STMG
Area Patologie Acute; Barbara Suligoi,
Responsabile del Centro Operativo
AIDS dell'lstituto Superiore di Sanita.
A moderare || giornallsta sclentifico
Daniel Della Seta. “[1 progetto della
SIMG si sviluppera lungo quattro li-
nee direttrici - ha sotolineate Ales-
sandro Rossi - Anzitutto, si aggiorne-
ri il percorso gid avvialo affraverso
wehinar & video pillole che, grazie al
contributo di specialisti e istituzioni,
permetteranno  una comunicazione
rapida ed esplicita. In secondo luogo,
si arricchira la cartella eletnronica del
MM attraverso strumenti di gover-
nance clinica utill sopratiutto per la
lotta all'Epatite C. come il riferimento
ai centri regionali di diagnosi e cura
e un algoritmo utile ad aumentare lo
screening e il seguente invio ai centri
prescrittorl, Inoltre, pubblichcremo
un Libro Bianco che costituirh un te-
sto agile e agplornato su queste pato-
logie, Infine, il percorso di formazione
sard Istltuzlonallzzato atiraverso un
corso di accreditamento al termine
del quale si potranno raggiungere dei
parametri che porteranno 8 una certi-

ficazione di Medico di Medicina Ge-
nerale esperto in patologie infettive’,
I problema per HIV, HCV, HDV & da-
to dalle diagnosi tardive, che spesso
giungono quando il paziente & gia in
AIDS (nel caso dell'HIV] o, nelle epa-
titl, avviato verso una seria cirrosi o
epatocarcinoma, Il virus dell’Epatite
(oY Era.zi: alle nuove te rupi.:, 51 r.n.lb
eradicare definitivamente, in poche
settimane e senza effetti collaterali.
L'infezione da HIV pubd essere croni-
CiZZaAta COM UN COTTEio e Continuo uso
della terapia antiretrovicale: il medico
di famiglia pud stimolare a fare il test
& monitorare Underenva alla Ii:lr.ap'in
Per I'Epatite Delta, approvato da ATFA
il muovo farmaco Bulevirtide, si deve
far emergere (| sommerso e vaccinare
per I'Epatite B gli over 40 & | natl fuorl
dall'Ttalia. Per quanto riguarda I"HIV,
inoltre, occorre averne consapevolez-
za affinché le politiche non limitino
I'accesso alla terapia.

“Oltre il 95% dei sopgetti trattati ha
una viremla perfettamente control-
lata sottolinca il Prof. Massimo An
dreoni - Tuttavia, stanno emergendo
criticita a livello regionale, dove in al-
cuni casi si rischia di anribuire ecces-
sivo rilievo ai costi rispetto ai benefici
della terapia: gli aspetti economici
mantengono grande rilievo, e le socie-
ta scientifiche ne sono ben consape-
voli, ma non si pud trascurare la tutela
della salute dei pazienti come obietti-
vo primario. Scelte convenienti sotto
il profile econvmico non devouo far
perdere | benefici sanitari come 'ade-
renza alla terapia e i benefici a lungo
termine, che in un'infezione cronica &
essenziale’
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Partita La nuava fase dellimpegno della Socketd Maliana di Medicina Benerale e delle Cure Primarie con La Socet) Maliana di Malattie Infettive @ Tropscall nella formazione in ambito infettivologico,
Attenzione per HIV ed Epatiti: troppe diagnosi tardive, “sommerso” da far smengere & rapido accesso ai trastamenti sano le lacune che il medico di famiglia pud siutare a colmane

| medici di famiglia contro le malattie infettive,
al Ministero della Salute presentato il nuovo progetto

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

La formazione del medico di famiglia
contro le malattie infettive apre un nuovo
capitolo. Oltre al SARS-CoV-2, |'attenzione
& rivolta ai virus epatitici e all'HIV, con il
progetto “We stand with public health: a
call to action for infectious disease. The
actual and the future vision®, organizzato
da Regia Congressi conil 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. Temi
di grande attualita su cui & intervenuto
anche il Sen. Francesco Zaffini, che
ha evidenziato l'ereditd lasciata dalla
pandemia da Covid-19: non ci si pud far
trovare nuovamente impreparati e si
deve raccogliere la lezione. Il progetto
SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla

di specialisti e istituzioni, permefteranno
una comunicazione rapida ed esplicita.
In secondo [uoge, si arricchira la cartella
elattronica del MMG attraverso strumenti
di governance clinica utilf soprattutto per
ia lotta all’Epatite C, come il riferimento
ai centri regionali di diagnosi e cura
e un algorftmo utile ad aumentare lo
screening e il seguente invio ai centri
prescrittori. Inoltre, pubblicherema un
Libro Bianco che costituira un testo
agile e agglornato su queste patologie.
infine, il percorso di formazione sard
istituzionalizzato attraverse un corso
di accreditamento al termine del quale
si potranno raggiungere del parametri
che porteranne a una certificazione di
Medico di Medicina Generale esperto in
patologle infettive”,
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Camera den Depurall ha mnnsclutu la
sua prima fase con quattro webinar
dedicati ad altrettanti virus, SARS-CoV-2,
HIV, HCV, HDV. In ogni occasione sono
intervenuti specialisti e rappresentanti
delle autorita sanitarie e delle istituzioni.
Ora parte una nuova fase, presentata al
Ministero della Salute con il convegno
“Un percorso di formazione, ricerca
e assistenza integrata per un rilancio
della lotta alle malattle Infettlve”. Sono
intervenuti  Sen. Francesco Zathni,
Presidente 10a Commissione del Senato
- Affarl sociali, sanitd, lavoro pubblico
e privato, previdenza sociale; Sabrina
Valle, Utficio 5 (Struttura
Prevenzione delle Malattie Tmmls.sibili
e Profilassi Internazionale, Ministero
della Salute, Direzione Generale della
Prevenzione Sanitaria; Prof.ssa Loreta
mw Mazionale per la Salute
Istituto  Superiore di Sanita;
Massimo Andreonl, Direttore Scientifico
SIMIT, Marco Borderi, Malattie Infettive,
IRECS Policlinico S. Orsola- Malpighi,
Bologna; Prof. Claudio  Cricelli,
Presidente SIMG - Societd Italiana di
Medicina Generale e delle Cure Primarie;
Ignazio  Grattagliano, Responsabile
Area Gastroenterologica SIMG;
Alessandro Rossl, Responsabile SIMG
Area Patologie Acute; Barbara Suligoi,
Responsabile del Centro Operativo
AIDS dell'lstituto Superiore di Sanita.
A moderare il giornalista scientifico
Daniel Della Seta. "N progetto della
SIMG si svilupperd lungo quattro linee
direttrici - ha sottolineato Alessandro
Rossi - Anzitutto, si aggiornera il
percorso gia avviato attraverso webinar
& video pillole che, grazie al contributo

%SIMG

Il problema per HIV, HCV, HDV & dato
dalle diagnosi tardive, che spesso
?iungnnu qguando il paziente & gia in AIDS
nel caso dell'HIV) o, nelle epatiti, avviato
VErsouna seria cirrosi o epatocarcinoma.
Il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove
terapie, si pud eradicare definitivamente,
in poche settimane e senza effetti
collaterali, L'infezione da HIV pud essere
cronicizzata con un corretto e continuo
uso della terapia antiretrovirale: il
medico di famiglia pud stimolare a fare il
test @ monitorare l'aderenza alla terapia.
Per U'Epatite Delta, approvato da AIFA
il nuove farmaco Bulevirtide, si deve
far emergere il sormmerso e vaccinare
per U'Epatite B gli over 40 e i nati fuori
dall'ltalia. Per quanto riguarda UHIV,
inoltre, occorre averne consapevolezza
athinché le politiche non limitino I'accesso
alla terapia. "Oftre il 95% dei soggetti
trattati ha wna wviremia perfettamente
controllata - sottolinea il Prof. Massimo
Andreoni - Tuttavia, stanno emergendo
criticita a livello regionale, dove in alcuni
casi si rischia di attribuire eccessivo
rilievo ai costi rispetto ai benafici della
terapia: gli aspetti economici mantengono
grande rilievo, e le societd scientifiche
ne sono ben consapevoli, ma non si
pud trascurare la tutela della salute dei
pazienti come obiettive primario. Scelte
convenienti softe if proflo economico
non devono far perdere i benefic sanitari
come ['aderenza alla terapia e i benefici
a lungo termine, che_ in
cronica & essenziale®,
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“Tubercolosi in ripresa, ricomincia a
fare paura”

ildenareo.it 22 Marzo 2023

{Adnkronos) — “La tubercolosi ricomincia a fare paura, a causa dei ceppi resistenti ai farmaci. E' brutto da dire
perché di paura ne abbiamo avuta troppa e non ne vorremmo pil sentire parlare. Ma i micobatter resistenti
cominciano a preoccuparci davvero™. Cosi all Adnkronos Salute Massimo Andreoni, direttore scientifico Societa
italiana di malattie infettive e tropicali (Simit), oggi a Roma, a margine dellincontro "We stand with public health:
a call to action for infectious disease’, organizzato insieme alla Societa italiana di medicina generale e cure

primarie (Simg), alla vigilia della giornata mondiale della tubercolosi.

“‘Parliamo di una malattia in ripresa”, continua Andreoni. “E questo & un po’ inevitabile perché la globalizzazione
ha tanti aspetti positivi ma anche molti negativi. Permette anche ai germi di circolare meglio. Il problema & che
anche il bacillo tubercolare, che conosciamo da centinaia di anni, ora sta diventando multiresistente. Esistono
dei casi in cui il trattamento diventa molto complicato perché dobbiamo usare 7 o 8 farmaci e a volte non
riusciamo a sconfiggere il micobatterio. Se questi casi diventano preponderanti. il problema diventa molto

grave’.

CASI NEL MOMDO — La tubercolosi resta una delle principali infezioni killer nel mondo, con 1,6 milioni di morti e
milioni di contagi ogni anno a livello globale, & un impatto enorme su famiglie & comunita. L'anno scorso,
complice la pandemia di Covid-19, per la prima volta in quasi due decenni I'Organizzazione mondiale della

sanita ha segnalato una risalita dei casi di Thc e di Tbc resistente ai farmaci, insieme a un aumento dei decessi.
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Covid, le varianti avanzano
ma la pandemia arretra
ancora

Risale leggermente I’'Rt ma scendono ancora contagi e ricoveri

PAOLO RUSSO

24 Marzo 2023 | Aggiornato alle 08:41 = 3 minuti di lettura

isale leggermente 'Rt ma calano ancora un poco contagi e ricoveri. Le nuove varianti

avanzano anche in Italia ma non spingono all’inst gli indicatori del monitoraggio

settimanale a cura dell’Iss, all’esame stamane della cabina di regia. L'incidenza dei
casi settimanali ogni 100mila abitanti da 40 scende a 38 contagi, e se 'indice di contagiosita
da 0,94 risale appena allo 0,96 i ricoveri nei reparti di medicina scendono leggermente dal 4,3
al 4,1% dei posti letto occupati, mentre nelle terapie intensive rimangono sostanzialmente
stabili all’1,1%, con una oscillazione verso I'alto di appena un decimale. Da quattro scendono
a una sola, la Liguria, le regioni classificate a rischio alto, mentre sono 13 quelle a rischio

moderato, con una, la Sardegna, giudicata non valutabile.

A livello globale, negli ultimi 28 giorni di monitoraggio effettuato dall'Organizzazione
mondiale della sanita- dal 20 febbraio al 19 marzo - sono stati segnalati oltre 3,7 milioni di
nuovi casi di Covid-19 e oltre 26.000 decessi, con una diminuzione rispettivamente del 31% e
del 46% rispetto ai 28 giorni precedenti (dal 23 gennaio al 19 febbraio). Tuttavia, sottolineano
dall'Oms, esistono differenze regionali significative, inclusi aumenti in alcune regioni. Al 19
marzo 2023, dall'inizio della pandemia sono stati segnalati a livello globale oltre 760 milioni

di casi confermati e oltre 6,8 milioni di decessi.
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A tenere ancora parzialmente viva I'attenzione sulla pandemia ci pensano le nuove varianti.

Come Arturo, che nelle ultime 24 ore ha contribuito in India a far registratre1.300 nuovi casi
di Covid-19, il numero piu alto in 140 giorni. Solo lo scorso 16 marzo i casi giomnalieri
riportati erano stati 800, il record dei precedenti 4 mesi. A crescere sono in particolare i casi in
cui & stata individuata la nuova variante XBB.1.16, soprannominata appunto Arturo, con 349
sequenziamenti. Lo indicano i dati del Ministero della Salute dellUnione Indiana aggiornati
giovedi, come riporta il quotidiano Times of india, secondo il quale la crescita potrebbe essere

attribuita alla circolazione della nuova variante.

«Larrivo di Arturo? Le nuove varianti Covid, a differenza del pur recente passato, difficilmente
diventano dominanti in senso assoluto. E questo € un fatto nuovo. Nel corso di tutta la
pandemia man mano che sono arrivate Alfa, Beta, Delta...hanno poi preso il palcoscenico al

100%. Le varianti che stanno emergendo da un

anno a questa parte arrivano al 30, al 40 al 60%». Cosi Massimo Andreoni, direttore scientifico
Societa italiana di malattie infettive e tropicali (Simit), a margine dell'incontro «We stand
with public health: a call to action for infectious diseaser, organizzato a Roma insieme alla
Societa italiana di medicina generale e cure primarie (Simg), commentando l'attenzione degli
esperti alla variante XBB.1.16, gia ribattezzata Arcturus, comparsa in India e gia trovata in 17
Paesi. «Certamente -aggiunge Andreoni-quando compaiono in parti del mondo con un
numero di vaccinazioni molto basso nella popolazione, come ora in India, questo crea un
grande problema di sanita generale per la singola nazione, perche senza protezione il virus &
ancora in grado di determinare tanti morti, ma anche per tutto il resto del mondo percheé,
anche in questo caso, abbiamo sperimentato con la pandemia gli effetti della globalizzazione.

Dobbiamo avere una grande attenzione a quello che succede nelle diverse parti del pianetas.

Intanto I'inchiesta di Bergamo non sembra escludere quella annunciata in Parlamento. «Chi
pensa che la Commissione bicamerale d'inchiesta sul Covid non si faccia si sbaglia di grossos,
afferma Francesco Zaffini, presidente della Commissione Affari sociali del Senato. «Se il
percorso avviato alla Camera procede con i giusti tempi, nessun problema. Altrimenti sono
pronto fare partire una Commissione in un mese, con un atto del Senato, tutto all'interno
delle regole parlamentari, in una sola Cameras. «Il mio testo - conclude Zaffini - affidato gia
alla Commissione, anche per cortesia istituzionale, lo tengo in stand by. Ma se dovessimo

percepire, come gia sembra, una melina per ritardare il tutto, sono prontos.
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24 % [ Simg-Simit: i nuovi strumenti e le strategie
per i medici di famiglia contro le malattie

SEGNALIBRO infettive
FACEBOOK | f
TWITTER | o
Formazione e informazione: queste sono le parole
d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato ‘

contro le malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2,
l'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all'HIV. E il
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
contribute non condizionante di Gilead Sciences.
Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche il Francesco Zaffini, presidente
della Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale,
che ha evidenziato 'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si puo far
trovare nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme
della medicina territoriale non sone state portate a compimento, pertanto oggi e
fondamentale colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina
Generale un ruolo cardine nell’assistenza primaria e nella nuova organizzazione
sanitaria, partendo proprico dalle malatiie infettive.
“Esistono vaccini e terapie, ma seIvono CONOSCENZE @ Compeienze per poterli
impiegare — sottolinea Alessandro Rossi, responsabile SIMG Patologie Acute — Da
questa esigenza nasce il progetto della SIMG, che si sviluppera lungo quattro linee
direttrici. Anzitutto, si aggiornera il parcorso gia avviato attraverso webinar e video
pillole che, grazie al contributo di specialisti e istituzioni, permetteranno una
comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la cartella elettronica
del MMG attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la lotta
all’Epatite C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura & un algoritmo
utile ad aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittori. Inoltre,
pubblicheremo un Libro Bianco che costituira un testo agile e aggiornato su queste
patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato attraverso Un corso
di accreditamento al termine del quale si potranno raggiungere dei parametri che
porteranno a una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie
infettiva".
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L'importanza della medicina generale contro le malattie infettive

L'impegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si &
amplificato con la pandemia di COVID-1g, che ha fatto la necessita di acquisire una
maggiore consapevolezza. Il problema per HIV, HCV, HDV & dato dalle diagnosi
tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in AIDS (nel caso dell’'HIV) o,
nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dunque &
notevole e gli screening attualmente non sono sufficienti. “Il MMG deve essere attento
osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni
laddove necessario — sottolinea Claudio Cricelli, presidente SIMG - Le cosiddette
patologie acute talvolia sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte
della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo specialista quando le
opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un
nuovo modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, sirumenti
concreti, capacita di intervento per una diagnosi precoce e un'immediata applicazione
della terapia. Per far questo sara importante dotare le cure territoriali di nuovi
situmenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli
ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio i pazienti a rischio™.

Il primo anno di formazione

Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la
sua prima fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste
occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle
autorita sanitarie e delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: “COVID-1g:
uno sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei
pazienti COVID-19". Il medico di famiglia si & confermato fondamentale perla
somminisirazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare eventuali
complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto I'appuntamento “Lallargamento dei
programmi di screening dell'Epatite C™: il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie,
si puo eradicare definitivamente, in poche settimane e senza effetti collaterali. Ma
occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La
proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora piu strategica
una comunicazione capillare. Il 2 febbraio si & svolto il webinar “HIV oggi. Le nuove
cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del
malato e delle sue comorbidita”. L'infezione da HIV puo essere cronicizzata con un
corretto e continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia puo
stimolare a fare il test @ monitorare I'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo
“L'importanza del virus delta nelle epatopatie HEV correlate” ha portato 1'attenzione
sul nuovo farmaco di recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far
emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori
dall'ltalia.
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L'equilibrio costi benefici e le criticita nel trattamento dei pazienti con Hiv

Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne
consapevolezza affinché le politiche non limitino 'accesso alla terapia. “Olire il 95% dei
soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata — sottolinea Massimo
Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT - Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello
regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai
benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande rilievo, e le societa
scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si puo trascurare la tutela della salute dei
pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto il profilo economico non
devono far perdere i benefici sanitari come I'aderenza alla terapia e i benefici a lungo
termine, che in un'infezione cronica & essenziale”.
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Pubblicato il 26 marzo 2023

Medici di famiglia contro le malattie infettive, progetto
congiunto Simg Simit

Nella sede del Ministero della Salute si & tenuto il convegno conclusivo del progetto istituzionale rivolto ai medici di
famiglia, incentrato sulla gestione di vecchie e nuove epidemie (incontro intitolato, alla maniera anglosassone, we stand
with public health: a call to action for infectious disease). Oltre al virus Sars-Cov2 e alle sue varianti, I'attenzione & [..]

di Alessandro Malpelo

Nella sede del Ministero della Salute si e tenuto il convegno conclusivo de
progetto istituzionale rivolto ai medici di famiglia, incentrato sulla gestione di
vecchie e nuove epidemie (incontro intitolato, alla maniera anglosassone, we
stand with public health: a call to action for infectious disease). Oltre al virus
Sars-CovZ e alle sue varianti, l'attenzione e rivolta ai virus dell'epatite C, epatite
delta, e all'HIV. Un evento organizzato con il patrocinio della Societa Italiana
di Medicina Generale, Simg, e della Societa Italiana di Malattie
Infettive, Simit, con il contributo incondizionato di Gilead Sciences. Diagnosi
tempestive e rapido accesso ai trattamenti sono i traguardi che il medico deve

contribuire a raggiungere, nella pratica quotidiana.

Nel suo intervento Francesco Zaffini, senatore e presidente della decima
commissione affari sociali, sanita, lavoro e previdenza di Palazzo Madama, ha

videnziato che tante volte le riforme della medicina territoriale sono
rimaste incompiute, mentre oggi € fondamentale colmare le lacune. Dobbiamo
fare tesoro dell’'esperienza del Covid-19 attribuendo al medico di
medicina generale un ruolo cardine nell'assistenza primaria e nella

riorganizzazione degli assetti sanitari, partendo proprio dalle malattie infettive.
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Gli screening attuali sono insufficienti. “Le ﬁosiddette patologie acute —
sottolinea Claudio Cricelli, presidente Simg — talvolta vengono
sottovalutate, ma fanno parte della nostra vita e spesso i pazienti arrivano
dallo specialista quando le migliori opportunita sono andate sprecate.
Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo modello di formazione, basato su
una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di intervento
per una diagnosi precoce e un‘immediata applicazione della terapia. Per fare
questo sara importante dotare le cure territoriali di moderni strumenti
informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degi
ospedali e permettere di gestire al meglio | pazienti a rischic”.

Per quanto riguarda I'HIV esistono farmaci efficacissimi. “Oltre il 95% dei
soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata — sottolinea
Massimo Andreoni, direttore scientifico Simit — tuttavia, stanno
emergendo criticita a livello regionale, in certi casi si rischia di guardare alle
scelte convenienti sotto il profilo economico perdendo di vista un quadro piu
generale. Occorre infatti salvaguardare, in parallelo, I'aderenza alla terapia e
consolidare quei benefici a lungo termine, cosi faticosamente ottenuti, che nel

caso delle infezioni croniche sono essenziali”.
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Conclusa la prima fase del progetto, al ministero si sono poste le basi per un

rilancio della lotta alle malattie infettive. Al convegno sono intervenuti
Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione
Generale della Prevenzione Sanitaria; Loreta Kondili, Centro Nazionale per |a
Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita; Marco Borderi, Malattie Infettive,
IRCCS Policlinico S. Orsola- Malpighi, Bologna; Ignazio Grattagliano,
Responsabile Area Gastroenterologica Simg; Alessandro Rossi, Responsabile
SimgArea Patologie Acute; Barbara Suligoi, Responsabile del Centro
Operativo AIDS dell'lstituto Superiore di Sanita. Moderatore il giornalista

scientifico Daniel Della Seta, crganizzazione a cura di Regia Congressi.
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Candida Auris, quali sonoi
sintomi e come si trasmette

27 mar 2023-07:00 | O 7foto

Allarme anche in ltalia. A ribadire la necessita di tenere alta l'attenzione é Massimo
Andreoni, direttore scientifico Societa italiana di malattie infettive e tropicali (Simit):

“E un fenomeno di estrema preoccupazione perché questo € il grande problema

globale: la comparsa di germi resistenti a tutti gli antimicrobici che abbiamo"

Candida auris, £ allarms anche in Italia. | fungo resistente agli antibiotici & altaments
contagioso € presente nel nostro Paese dal 2019 £ ora negli Stati Uniti sono meltiplicati i casi
d'infezione. A ribadire la necessita di teneare alta 'attenzione & Massimo Andreoni, direttore
scientifico Sccieta italiana di malattie infettive e tropicali (Simit)

"£ un fenomeno di estrema precccupazione perché questo & il grande problema globale: la
comparsa di germi resistenti a tutti gli antimicrobici che abblamo®, ha detto all'Adnkronos a
margine dell'incontro "We stand with public health: a call to action for infectious disease”,
organizzato insiemes alla Societd italiana di medicina generale & cure primarie (5img)
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Covid-19, Zaffini: Commissione d’inchiesta
strumento necessario

“Se il percorso avviato alla Camera per la Commissione bicamerale d'inchiesta sul Covid
procede con i tempi giusti, non ci sono problemi. Ma se dovessimo percepire, come gia sembra,
una melina per ritardare il tutto, sono pronto”. Queste le parole di Francesco Zaffini

“Se il percorso avviato alla Camera per la Commissione bicamerale d'inchiesta sul Covid procede
con i tempi giusti, non ci sono problemi. Ma se dovessimo percepire, come gia sembra, una
melina per ritardare il tutto, sono pronto". Queste le parole di Francesco Zaffini, presidente della
Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale del Senato, a
margine dellincontro dedicato ad "un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per
un rilancio della lotta alle malattie infettive", organizzato al Ministero della Salute dalla Societa
italiana di malattie infettive e tropicali (Simit) e dalla Societa italiana di medicina generale e
delle cure primarie (Simg). Secondo il senatore, ci sono segni chiari della volonta di frenare il
percorso da parte delle opposizioni. "Il mio testo affidato gia alla Commissione - spiega - lo tengo
in stand by. Sono pronto a fare partire una Commissione in un mese, con un atto del Senato,
tutto all'interno delle regole parlamentari, in una sola Camera”, spiega. “Le opposizioni - dice -
hanno proposto di avviare un ciclo di audizioni nel merito. Questa ¢ melina perché le audizioni
nel merito deve farle la commissione d'inchiesta quando istituita non la commissione che ¢

chiamata a decidere se farla o no".
Zaffini, nel corso del suo intervento, annuncia che “si sta lavorando a un testo sulle professioni

sanitarie che fara rumore”. "Pensiamo a un testo che rivoluzionera le professioni sanitarie dando
finalmente centralita al fatto che la sanita la fanno i professionisti’, a partire dalla "necessita di
superare l'esclusivita degli infermieri che lavorano nel Servizio sanitario nazionale". Ma una
riflessione con possibili aggiustamenti “riguardera anche l'esclusivita dei medici""Stiamo
tentando di fare cose che da troppo tempo sono state trascurate”. Il primo passo, ovwiamente, ¢
la "necessita di trovare risorse e quindi nei rapporti con il Mef non sempre facili. Alcune cose le
stiamo organizzando. Altre sono semplici aggiustamenti regolamentari, ad esempio l'esclusivita
degli infermieri che & anacronistica, superata e dannosa, nel momento in cui noi abbiamo una
categoria fortemente carente”.
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Le persone prima di tutte

Candida auris, Andreoni: "Fungo preoccupa,
presente in ltalia dal 2019"

Roma, 23 mar. (Adnkronos Salute) - La Candida auris "& un fungo che conosciamo. E' presente in Italia dal 2019. E'
molto resistente a tutti gli antifungini che abbiamo. E' un fenomeno di estrema preoccupazione perché questo & il
grande problema globale: la comparsa di germi resistenti a tutti gli antimicrobici che abbiamo®. Cosi all'Adnkronos
Salute Massimo Andreoni, direttore scientifico Societa italiana di malattie infettive e tropicali (Simit), oggi a Roma, a
margine dell'incontro 'We stand with public health: a call to action for infectious disease', organizzato insieme alla
Societa italiana di medicina generale e cure primarie (Simg), commentando I'allarme, negli Usa, su questo fungo .
La Candida auris si iscrive a pieno titolo nel fenomeno della resistenza ai farmaci: "Con i funghi non c'eravamo
abituati, c'eravamo confrontati con il problema legato principalmente ai batteri”, conclude, ricordando che
I'Organizzazione mondiale della Sanita prevede, per lantibioticoresistenza, milioni di morti entro il 2050.
"Diventera la prima causa di morte al mondo. Sara piu letale della pandemia che abbiamo vissuto”.
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NURSE TIMES

Tubercolosi, spaventano i ceppi resistenti ai
farmaci

Intervistato dall’ Adnkronos Salute, Massimo Andreoni, direttore scientifico Simit,
esprime preoccupazione per la ripresa della tubercolosi, dovuta ai microbatteri
resistenti.

“La tubercolosi ricomincia a fare paura a causa dei ceppi resistenti ai farmaci. E brutto da dire
perché di paura ne abbiomo avuta troppa e non ne vorremmao pild sentire parlare. Ma i
micobatter resistent] cominciane a precccuparci davvero®. Cosi, all’Adnkronos Salute,
Massimo Andreoni, direttore scientifico Societa italiana di malattie infettive e tropicali (simit),
a margine dellincontre "We stand with public health: a call to action for infectious disease”,
organizzato a Rema insieme dlla Societd italiana di medicinag generale e cure primarie
{simg), in vista della Giernata mondiale della tubercolosi, celebrata oggi, 24 marzo.

“Parliamo di una malattia in ripresa — continua Andreoni -. E guesto & un po’ inevitabile perché
la globalizzazions ha tanti aspetti positivi ma anche molti negativi. Permette anche ai germi di
circolare meglio. Il problema & che anche il bacille tubercolare, che conosciamo da centinaia
di anni, ora sta diventando multiresistente. Esistono dei casi in cui il trattamento diventa molto
complicato perché dobbiomo usare sette o otto farmaci e a volte non riusciamo o
sconfiggere il micobatterio. Se questi casi diventano preponderanti, il problerna diventa molto
qrave”.

La tubercolosi resta una delle principali infezioni killer nel monde, con 1,6 milioni di morti e
rmilioni di contagi ogni anno a livello globadle, e un imMmpatto enorme sU famiglie e comunita.
L'anno scorso, complice la pandemia di Covid-19, per la prima volta in quasi due decenni
['Organizzazione Mondiale della Sanita (Oms) ha segnalato una risalita dei casi di Tee e di
The resistente ai farmaci, insieme a un aumento del decessi.
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Lltalia & in pole verso ['obiettivo di eliminare la tubercolosi entro il 2030, rilanciato
dall'Organizzazione Mondiale della Sanitd. “Lltalia, con circa 3mila nuovi casi lanno, & un Pagse
definito a bassa endemia di tubercolosi (come la maggior parte dei Paesi dell' Europa
occidentale) ed & uno dei Paesi candidati a vineere questa battaglia”, afferrma Daniela Maria
Cirille, presidente dello Societd europea di micobatteriologia (Esm), coardinatore per
IAssociazione microbiologi eliniei italiani (Ameli), del gruppe di lavaro sul micobatter, e a
capo dellUnitd Patogeni emergenti dell’lrces ospedale San Raffaele di Milano -. Ma perché
questo avvengao & necessario che si prenda coscienza che la malattia esiste ancord, che
colpisce | pid fragili, e che deve essere riconosciutda prontamente e trattata opportundamente

per evitare nuovi contagi”.

Redazione Nurse Times
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uolo dei medici di famiglia

DELLA

Malattie infettive, il

24/03/2023 in Professioni

—

leri al Ministero della Salute sono stati presentati nuovi
strumenti e strategie per i medici di famiglia contro le malattie
infettive. Un progetto organico che si sviluppera grazie a

a -
e
m\ Lo —— formazione e informazione
Formazione e informazione: queste sono le parcle d'ordine per favorire

ol

un medico di famiglia preparato contro le malattie infettive. Oltre al Sars-

CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici & Hiv E il 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 Socista
ltaliana di Malattie Infettive e Tropicali — Simit, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences.
Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione
Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale del Senato, che ha evidenziato
l'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente impreparati  si
deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina territoriale non sono state portate a
compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune, attribuendo proprio al Madico di
Medicina Generale un ruolo cardine nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria,
partendo proprio dalle malattie infattive.
“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegara —
sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile Simg Patologie Acute — Da questa esigenza nascs il
progetto della Simg, che si sviluppera lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso
gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisti e istituzioni,
permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la cartella
alettronica del Mmg attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la lotta all'Epatite C,
come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e
il =eguents invio ai centri prescrittori. Incltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituira un testo agile
e aggiomato su queste patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato attraverso un
corso di accreditamento al termine del quale si potranno raggiungere dei parametri che porteranno a
una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive™.
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L'impegno della Simg nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano & si & amplificato con la
pandemia di Covid-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema
per Hiv, Hev, Hdv & dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono guando il paziente & gia in Aids
{nel caso dell'Hiv) o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue
& notavole e gli screening attualmente non sono sufficienti. “Il Mmg deve essere attento osservatore dei
profili di rischio dei propri pazienti & stabilire screening & vaccinazioni laddove necessario — sottolinea
Claudio Cricelli, Presidente Simg — Le cosiddette patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla
medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo specialista
quando le opportunita di riscluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo
modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di
intervento per una diagnosi precoce & un'immediata applicazions della terapia. Per far questo sara
importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per
alleviare il peso degli ospedali e permettere al Mmg di gestire al meglio i pazienti a rischio”.

Il primo anno.

Il progetto Simg, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase
con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenuti
infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle istituzioni. Il 13 oftobre
si & tenuta la prima tappa: "Covid-19: uno sguardo indietro d uno avanti. Nuovi modelli crganizzativi
per la gestione dei pazienti Covid-19". Il Medico di famiglia si & confermato fondamentale per la
somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare eventuali complicanze. Il 13
dicembre si & tenuto I'appuntamento “L'allargamento dei programmi di screening dell'Epatite C: il virus
dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e senza
effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La
proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil strategica una
comunicazione capillare. |l 2 febbraio si & svolto il webinar “Hiv oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi
tardive & un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato & delle sue comorbidita™
L'infezione da Hiv pud essere cronicizzata con un corretto & continuo uso della terapia antiretrovirale: il
medico di famiglia pud stimolare a fare il test @ monitorare I'aderenza alla terapia. Infine, il ¥ marzo
“Limportanza del virus delta nelle epatopatie Hbv correlate™ ha portato I'attenzione sul nuovo farmaco di
recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che
vaccinare per 'Epatite B gli over 40 & i nati fuori dall'ltalia.
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Le criticita e I'equilibrio costi-benefici nella gestione del trattamento pazienti con Hiv

Per quanto riguarda I'Hiv vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le
politiche non limitino I'accesso alla terapia. “Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una viremia
perfettamente controllata — sottolinea Massimo Andreoni, Direttore Scientifico Simit — Tuttavia,
stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo
ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengeno grande rilieveo, & le societa
scientifiche ne sono ben consapavoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute dei pazienti come
obiettivo primaric. Scelte convenienti sotto il profile economico non devono far perdere i benefici sanitari
come I'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in un'infezione cronica & essenziale”.

L'evento

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi abiettivi & avvenuto al Ministero della
Salute con il convegno *Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della
lotta alle malattie infettive”. Sono intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari
sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 [Struttura
Complessa) — Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della
Salute, Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Mazionale per
la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT, Marco
Border, Malattie Infettive, IRCCS Policlinico 5. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricell,
Presidente SIMG — Societa ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano,
Responsabile Area Gastroenterologica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie
Acute; Barbara Suligoi, Responsabile del Cenfro Operativo AIDS delllstituto Superiore di Sanita. A
moderare il giornalista scientifico Danizl Della Seta.
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Malattie infettive, presentati a ministero nuovi strumenti
per mmg

G-

B Creato: 24 Marmo 2023

Roma, 24 mar. - Formazione e informazione: queste sono le parole d'erdine per favorire un medico di famiglia
preparato contro le malattie infettive. Oltre al Sars-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all'Hiv. E il progetto
"We stand with public health: a call to action for infectious disease. The actual and the future vision', organizzato
con il patrocinio della Societa italiana di medicina generale e delle cure primarie - Simg e della Societa italiana di
malattie infettive e tropicali - Simit.

Temi di grande attualitd su cui & intervenuto anche Francesco Zaffini, presidente 10a Commissione Affari sociali,
sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato l'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-
19: "Non ci si pud far trovare nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione.

Troppe velte riforme della medicina territoriale non seno state portate a compimento, pertanto oggi &
fondamentale colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruclo cardine
nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazicne sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive”.

"Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare- sottolinea Alessandro
Rossi, responsabile Simg patologie acute- Da questa esigenza nasce il progetto della Simg, che si sviluppera lungeo
quattro linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie
al contributo di specialisti e istituzicni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo lucgo, si
arricchira la cartella elettronica del medico di medicina generale attraverso strumenti di governance clinica utili
soprattutto per la lotta all'epatite C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritme utile ad
aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittori.

"Inoltre- ha continuate Rossi- pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su queste
patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine
del quale si potranno raggiungere dei parametri che porteranno a una certificazione di medico di medicina
generale esperto in patologie infettive”.

Limpegno della Simg nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di
Covid-19, che ha fatto |a necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema per Hiv, Hev, Hdv & dato
dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in Aids (nel caso dell'Hiv) o, nelle epatiti,
avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli screening attualmente non
sono sufficienti.
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"Il medico di medicina generale deve essere attento osservatore dei profili di rischic dei propri pazienti e stabilire
screening e vaccinazioni laddove necessario- sottolinea Claudio Cricelli, presidente Simg- Le cosiddette patologie
acute talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso i pazienti
arrivano dallo specialista quando le opportunita di risoluzione sono gid andate sprecate. Dobbiamo pertanto
digegnare un nuovo modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita
di intervento per una diagnosi precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per far questo sara importante
dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli
ospedali e permettere al mmg di gestire al meglio i pazienti a rischic”.

RALE
EDELLECURE FRIMARE.

Il progetto Simg, inaugurate a luglio 2022 alla Camera dei deputati, ha conosciuto la sua prima fase con quattro
webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi
insiemne a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle istituzioni. 1l 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: 'Covid-
19: uno sguardo indietro ed uno avanti. Muovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti Covid-19"

Il medico di famiglia si & confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e
per valutare eventuali complicanze. || 13 dicembre si & tenuto 'appuntamento 'Lallargamento dei pregrammi di
screening dell'epatite C': il virus dell'epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche
settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di
famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil strategica una
comunicazione capillare. || 2 febbraio si & svolto il webinar 'HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un
sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbidita’

Linfezione da Hiv pud essere cronicizzata con un corretto e continue uso della terapia antiretrovirale: il medico di
famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare 'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo Limportanza del virus
delta nelle epatopatie Hbv correlate” ha portato l'attenzione sul nuovo farmaco di recente approvazione per l'epatite
Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per [‘Epatite B gli over 40 e i nati fuori
dall'ltalia.

Per quanto riguarda I'Hiv vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le politiche non
limitino 'accesso alla terapia. "Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata- sottolinea
Massimo Andreoni, direttore scientifico Simit- Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni
casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici
mantengono grande rilievo, e le societa scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela
della salute dei pazienti come obiettive primario. Scelte convenienti sotto il profile economice non devono far
perdere i benefici sanitari come l'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in un'infezione cronica &
essenziale”.

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al ministero della Salute con il
convegne 'Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie
infettive’.
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Al Ministero presentati nuovi strumenti e strategie per
i medici di famiglia contro le malattie infettive

MEDKCINA GENERALE
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16:23

Rossi: Il progetto si sviluppera lungo
guattro linee direttrici: webinar e video,
strumenti per la cartella eletironica del
MMG, un Libro Bianco agile e aggiornalo,
un corso che certifichi il Medico di
Medicina Generale esperto in patologie
infettiv

UNAZIONE SU QUATTRO DIRETTRICI -
Formazione e informazione: queste sono
le parole dordine per favorire un medico
di famiglia preparato contro le malattie
infettive. Oltre al SARS-CoV-2, l'attenzione
& rivolta ai virus epalitici e all’HIV. E il
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
- 5IMIT, con il contributo non condizionante di Cilead Sciences.

Temi di grande attualitd su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato
l'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente impreparati e si
deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina lerritoriale non sono state portale a
compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare gueste lacune, attribuendo proprio al Medico di
Medicina Generale un ruolo cardine nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria,
partendo proprio dalle malattie infettive.
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"Esistono vaccini e teraple, ma servono conoscenze e compelenze per polerli impiegare - sotlolinea
Alessandro Rossi (nella foto), Responsabile SIMG Patologie Acute - Da guesta esigenza nasce il progetlo
della SIMG, che si sviluppera lungo qualttro linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso gia
avviato atiraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisii e istituzioni,
permetleranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, s arricchirad la cartella
eletironica del MMG attraverso strumenii di governance clinica utili sopratiutio per la loita all'Epatite
C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad avmentare lo
screening e il seguente invio ar ceniri prescrittori. Inolire, pubblicheremo un Libro Bianco che
costituird un testo agile e ageiornato su queste patologie. Infine, il percorso di formazione sard
istituzionalizzato atiraverso un corso df accreditamento al termine del quale si potranno rageiungere
def parametri che porleranno a una certificazione di Medico di Medicina Generale esperio in patologie
infettive".

L'IMPORTANZA DELLA MEDICINA GENERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - L'impegno della
SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di COVID-
19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. Il problema per HIV, HCV, HDV
e dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente € gia in AIDS (nel caso dell' HIV)
o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue é notevole e gli
screening attualmente non sono sufficienti. "I MM deve essere aliento osservatore del profili di
rischio def propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddove necessario — sottolinea il Prof.
Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Le cosiddette patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla
medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso 1 pazienti arrivano dallo specialisia
quando le opportunita dif risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo
modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, sirumenti concreti, capacita di
intervento per una diagnosi precoce e un'immediata applicazione della terapia. Per far quesio sara
importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, dif personale, di rete,
per alleviare il peso degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio { pazienti a rischic,
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IL PRIMO ANNO DI FORMAZIONE - Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei
Deputati, ha conosciuto la sua prima [ase con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna
di gueste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle autorita
sanitarie e delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed
uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-19". Il Medico di famiglia si e
confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare
eventuali complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto l'appuntamento "L'allargamento dei programmi di
screening dell’Epatite C": il virus dell’Epatite C, grazie alle nuove terapie, si puo eradicare
deflinitivamente, in poche settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso,
anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre
2023 ha resto ancora pid strategica una comunicazione capillare. I1 2 febbraio si & svolto il webinar
"HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare, Come prendersi carico
del malato e delle sue comorbiditd". L'infezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretlo e
continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare
l'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo "L'importanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate”
ha portato I'attenzione sul nuovo farmaco di recente approvazione per 'Epatite Delta: anche qui si deve
far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori dall'Ttalia.

LE CRITICITA' E LEQUILIBRIO COSTI-BENEFICI NELLA GESTIONE DEL TRATTAMENTO PAZIENTI
CON HIV - Per guanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza
affinché le politiche non limitino l'accesso alla terapia. "lire 1] 95% def soggeti tratiaii ha una viremia
perfettamente controllata - sottolinea il Prol. Massimo Andreoni, Diretlore Scientifico SIMIT -
Tuttavia, stanno emergendo criticitd a Iivello regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire
eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande
rilievo, e le societd scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute
der pazienti come obiettivo primarifo. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devono far
perdere 1 benefict sanitari come laderenza alla terapia e 1 benefici a lungo termine, che in uninfezione
cronica é essenziale’,

LA NUOVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESENTATA AL MINISTERO - La chiusura della prima fase
del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al Ministero della Salute con il convegno "Un
percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie infettive".
Sono intervenul Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro
pubblico e privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione
delle Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della
Prevenzione Sanilaria; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per la Salute Globale, Istituto
Superiore di Saniti; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Marco Borderi, Malattie Infettive,
IRCCS Policlinico 8. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Societd
Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano, Responsabile Area
Gastroenterologica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligod,
Responsabile del Centro Operativo AIDS dell'Istituto Superiore di Sanita. A moderare il giornalista
scientifico Daniel Della Seta.
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Contro le malattie infettive nuovi strumenti e
strategie per i medici di famiglia
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Presentata af Ministera della Salute if progetro "We stand with public health: a call to action for

infectious disease The actual and the future vision”
Roma, 24 marzo 2023
Un’azione su quattro direttrici

Formazione e informazione: queste sono le parole
d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato

Vo=

contro le malattie infettive. Oltre al SARS-CoV/-2,

‘attenzione & rivolta ai virus epatitic e all'HIV. E il progetto "We stand with public health: a call to
action far infectious disease. The actual and the future vision”, organizzato da Regia Congress
con il patrocinio della Sccieta ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie — 5IMG e della
Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali — SIMIT

Temi di grande attualita su cui & intervenute anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha
evidenziato |'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovaments
mpreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina territoriale non
sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune,
attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine nell’assistenza primaria e

nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.

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




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

(ee W W%& fW Vision
Con il patrocinio e la collaborazione di:
e SIMIT =% SIMG
é‘em = SocE mess o

V% EDELECURE FRMARE

"Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare —
sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute — Da questa esigenza nasce |l
progetto della 5IMG, che si sviluppera lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il
percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisti e
stituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira
la cartella elettronica del MMG attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutio per la
lotta all'Epatite C, come il riferimenta ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad
aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittor. Inoltre, pubblicherermo un Libro
Bianco che costituira un testo agile e aggiormnato su queste patologie. Infine, il percorso d
formazione sard istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine del quale si
potranno raggiungere dei parametri che porteranno a una certificazione di Medico di Medicina
Generale esperto in patologie infettive”.

L'importanza della medicina generale contro le malattie infettive

L'impegno della 5IMG nel contrasto alle malattie
nfettive parte da lontano e si & amplificato con la
pandemia di Covid- 19, che ha fatto la necessita di
acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema
per HIV, HCV, HDV e dato dalle diagnesi tardive, che

spesso giungono quando il paziente & gia in AlIDS (ne

caso dell'HIV) o, nelle epatiti, avviato verso una seria
cirrosi o epatocarcinoma. || sommerso dungue &
notevole e gli screening attualmente non sono sufficienti.

‘Il MMG deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire
screening e vaccinazioni laddove necessario — sottolinea il prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG
— Le cosiddette patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno
parte della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo spedialista quando le opportunita di
risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiame pertanto disegnare un nuoveo modello di
formazione, basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di intervento
per una diagnosi precoce e un'immediata applicazione della terapia. Per far questo sard
mportante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di
rete, per alleviare il peso degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglioi pazientia

rischio”.
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Il primo anno di formazione

Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima
fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono
intervenuti infettivologi ed epatalogi insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle
istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: "Cowvid-19: uno sguardo indietro ed uno
avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti Covid-19". Il Medico di famiglia si
& confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per

valutare eventuali complicanze.

Il 13 dicembre si e tenuto I'appuntamento “L'allargamento dei programmi di screening
dellEpatite C": il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in
poche settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche conil
supporto del medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha

resto ancora pid strategica una comunicazione capillare.

|| Z febbraio si & svolto il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicta tra diagnosi tardive e un
sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbidita”. Linfezione da
HIV pud essere croniczzata con un corretio e continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico

di famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare I'aderenza alla terapia.

Infing, il 7 marzo "L'importanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato
I'attenzione sul nuovo farmaco di recente approvazione per 'Epatite Delta: anche qui si deve far

emergere il sormmersa, oltre che vaccinare per 'Epatite B gli over &0 e i nati fuori dall'ltalia.

Le criticita e I'equilibrio costi-benefici nella gestione del trattamento
pazienti con HIV

Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza
affinché |e politiche non limiting I'accesso alla terapia. “Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una
viremnia perfettamente controllata — sottolinea il prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico
SIMIT — Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni casi si rischia di
attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefic della terapia- gli aspetti economic
mantengono grande rilievo, e le societa scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud
trascurare la tutela della salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelte convenientl sotto |l
profilo economico non devono far perdere i benefici sanitar come I'aderenza alla terapia e

benefici a lungo termine, che in un'infezione cronica & essenziale”.
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Zaffini, pandemia covid é stata notte della
Repubblica a pieno titolo

"FI MIORTI E PUNTI DI PIL PERSI DEL RESTO I'EURCPA, QUALCUNO DOVEA RISPONDERNE'

@ 24 Marzo 2073 B Adnironos, Motizie nazionali @ imternazionali, Saniti

Zaffini, pandemia covid é stata notte della Repubblica a
pieno titolo

Zaffini — 1l Covid "é stata una delle 'notti’ di questa Repubblica a pieno titolo”
Questo perché "abbiamo lasciato sul campo pit 180mila morti, con famiglie
disperate che non hanno potuto neanche garantire la vicinanza ai congiunti nel
momento pegeiore, guello della morte. E abbiamoe lasciato tanti punti di Pil che
significano morte economica, decessi economici”. Cosi Francesco Zaffini |
presidente della Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato,
previdenza sociale del Senato, a margine dell'incontro dedicato ad “un percorso di
formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie
infettive”, organizzato a Roma dalla Societa italiana di malattie infettive e tropicali

(Simit) e dalla Societd italiana di medicina generale e delle cure primarie (Simg”

Abbiamo avuto, sottolinea all’Adnkronos Salute il senatore di Fratelli d'ltalia, nel
nostro Paese "maggiore abbattimento di Pil e maggiore impatto di decessitrai
Paesi europei. Due elementi che avrebbero dovuto essere contrapposti e invece,
in entrambi, abbiameo avuto il record negativo. Qualcuno dovrd risponderne”. Sia
alla magistratura, “che fa il suo lavoro in piena autonomia, “sia alla politica che

deve poter sapere cosa & accaduto perche questo non si ripeta”, ha concluso.
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@ Nuovi strumenti e strategie per i medici di

famiglia contro le malattie infettive — .

Formazione e informazione: queste le parole d’ordine per promuovere un medico di famiglia preparato
contro le malattie infettive. Oltre a SARS-CoV-2, I"attenzione & rivolta ai virus del fegato e all’'HIV. E il
progetto”Siamo dalla parte della salute pubblica: un invito all’azione per le malattie infettive. La
visione attuale e quella futura”™, organizzato da Regia Congressi con il patrocinio della Societa Italiana di
Medicina Generale e Cure Primarie — SIMG e della Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali —
SIMIT, con 1l contributo incondizionato di Scienze df Galaad.

Temi di attualith sui quali il Sen. Francesco Zaffini Presidente della X Commissione Affari Sociali, Sanits
Lavoro Pubblico e Privato, Previdenza Sociale, che ha evidenziato 1eredita lasciata dalla pandemia di
Covid-19: non possiamo pib farci trovare impreparati ¢ dobbiamo imparare la lezione. Troppo spesso le
riforme della medicina territoriale non sono state completate, pertanto oggi & fondamentale colmare queste
lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un molo chiave nelle cure primarie & nella
nuova organizzazione sanitaria; a partire proprio dalle malatiie infettive.

“Esistono vaccini e terapie, ma 5ervono conoscenze e competenze per poterli ufilizzare — sottolinea
Alessandro RossiResponsabile SIMG Patologie Acute — 1l progetio SIMG nasce da quesia esigenza e i
svilupperd lungo quatire direttricl. Innanzitutio verrd aggiornato il percorso gid avviate aftraverso webinar
e pillole video che, grazie al contributo di specialisti e istituzioni, consentiranno una comunicazione rapida
ed esplicita. In secondo luogo, la cartella eletironica del MMG sard arricchita aftraverso strumenti di
governo clinico utili sopratiutio per la lotta all’ Epatite C, come il riferimento ai ceniri regionall di diagnosi
e cura e un algorifmo utile per aumeniare lo screening e il successive vio ai centri prescritiori. ITnolire,
pubblicheremo un Libro Bianco che costifuird un testo agile e aggiornato su queste patologie. Infine, il
percorso formative sard istituzionalizzate affraverso un percorso di accreditamento al fermine del quale
sard possibile raggiungere | parametiri che porteranno ad una certificazione di Medico di Medicina

Generale esperto in malattie infettive”.
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L’importanza della mediciﬁﬁamgenerale contro le
malattie infettive

L'impegno di SIMG nella lotta alle malattie infettive ha origini lontane ed & stato amplificato con 1a
pandemia da COVID-19, che ha reso necessaria una maggiore consapevolezza. Il problema per HIV, HCV,
HDV & dato da diagnosi tardive, che spesso arrivano guando il paziente € gia in AIDS (nel caso di HIV) o,
nel caso di epatite, in via di grave cirrosi o carcinoma epatocellulare. La popolazione sommersa & gquindi
considerevole e gli screening attualmente non sono sufficienti. “I MMG deve essere un affento osservatore
dei profili di rischio dei suoi pazienti e stabilire screening e vaccinazioni ove necessario — softolinea il
Prof.Claudie CricelliPresidente SIMG — Le cosiddeiie patelogie acute sono a volte softovalutate dalla
medicing generale, ma fanno parfe della quotidianiia e spesso | pazienti si rivelgono allo specialista
quando le ocecasioni di risoluzione sono gid state sprecate. Dobbiamo quindi progetiare un nuocvo modeila
formativo, basafo su maggiore consapevolezrza, strumenti concrefi, capacitd di intervento per la diagnosi
precoce ¢ l'immediata applicazione della terapia. Per fare questo sard importante dotare la sanitd locale di
nuoevi strumenti mformativi, informatici, di personale e di rete, per alleggerive il cavico degli ospedali e

consentire ai MMG di gestire al meglio | pazienti a rischio”.

Il primo anno di formazione

Il progetto SIMG, inaugurato nel luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha vissuto la sua prima fase con
quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni hanno preso parte infettivologi ed
epatologi insieme a rappresentanti delle antorita e delle istituzioni sanitarie. L.a prima tappa si € tenuta il 13
ottobre: “COVID-19: uno sguardo indietro e uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione
dei pazienti affetti da COVID-19". Il medico di famiglia si & rivelato fondamentale per la
somministrazione delle nuove dosi di richiamo dei vaccini e per valutare eventuali complicanze.
L'appuntamento si & tenuto il 13 dicembre"Espansione dei programmi di screening dell’epatite C™: il
virus dell’epatite C, grazie alle nuove terapie, puo essere debellato definitivamente, in poche settimane e
senza effetti collaterali. Ma & necessario far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di
famiglia. La proroga dei fondi screening al 31 dicembre 2023 ha reso ancora pin strategica la
comunicazione capillare. I1 webinar si & tenuto il 2 febbraio"HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi
tardive e una popolazione non dichiarata da rintracciare. Come prendersi cura del pazienie e delle
sue comorbilita”. L'infezione da HIV pud diventare cronica con un uso corretto e continuativo della terapia
antiretrovirale: il medico di famiglia pud incoraggiare il fest e monitorare 'aderenza alla terapia. Infine, 11 7
marzo " L'importanza del virus delta nella malattia epatica correlata all'HBVHa richiamato 1" attenzione
sul nuovo farmaco recentemente approvato per 'epatite Delta: anche qui bisogna far emergere il nero, oltre

a vaccinare per 'epatite B gli over 40 ei nati fuor dall’Ttalia.
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Le criticita e il rapporto costi-benefici nella
gestione terapeutica dei pazienti con HIV

Esistono farmaci molto efficaci per 'HIV, ma dobbiamo esserne consapevoli in modo che le politiche non
limitino 1’accesso alla terapia. “Pii del 93% dei soggetii tratiafi presenia una viremia perfettamente
controllata — sottolinea il prof. Massimo AndreoniDirettore Scientifico SIMIT — Tuftavia, criticitd
emergone a livello regionale, dove in alcuni casi 5i rischia di attribuire un peso eccessive ai cosii rispetto
ai bengfici della terapia: gli aspetti economici restamo di grande rilievo, ¢ le societd scientifiche ne sono
ben consapevoli , ma la tutela della salute del paziente non pud essere frascurata come obietiivo primario.
Le scelie economicamente vaniaggiose non devono perdere bengfici per la salute come aderenza alla
terapia e benefici a lungo termine, che é essenziale In un bfezione cronfcda.

Presentata al ministero la nuova fase del
progetto SIMG

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avvenuta presso il Ministero della
Salute con il convegno “Un percorse di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della
lotta alle malattie infettive”. Sono intervenuti il Sen. Francesco ZaffiniPresidente della X Commissione
Affari Sociali, Sanitd, Lavoro Pubblico e Privato, Previdenza Sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura
Complessa) — Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute,
Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; prof Loreta CondiliCentro nazionale per la salute globale,
Istituto nazionale della sanitd; Massimo AndreoniDirettore Scientifico SIMIT; Marco Borderi, Malattie
Infettive, IRCCS Policlinico S Orsola-Malpighi, Bologna; prof Clandio CricelliPresidente della SIMG —
Societa [taliana di Medicina Generale e Cure Primarie; Ignazio GrattaglianoResponsabile Area
Gastroenterologica SIMG; Alessandro RossiFesponsabile Area Patologie Acute SIMG; Barbara Sulisoi,
Responsabile del Centro Operativo AIDS dell’Istituto Superiore di Sanita. Modera il giomalista scientifico
Daniele Della Seta.
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Medici di Famiglia, presentati al Ministero della
Salute nuovi strumenti contro le malattie
infettive
SRS L REDAZIONE
Formazione e informazione: queste sono le parole d'ordine per favarire un medico di famiglia
preparato contro le malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e
al’HIV. E il 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.

Temi di grande attualitd su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato
I'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente impreparati e si
deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina territoriale non sono state portate a
compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico
di Medicina Generale un ruclo cardine nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione

sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.

*Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impliegare —
sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute — Da questa esigenza nasce il
progetio della SIMG, che si sviluppera lungo guattro linee direttrici. Anzitutto, si aggiormera if
percorso gia avviato attraverso webinar e video pilfale che, grazie al contributo di specialisti e
istituzioni permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la
cartella elettronica del MMG attraverso sfrumenti di governance clinica utili soprattulto per fa lotfta
all’Epatite C, come il iferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad
aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittori. inoftre, pubblicheremo un Libro
Bianco che costituird un testo agile e aggiomato su gueste patologie. Infine, il percorso di
formazione sara istituzionalizzato atfraverso un corso di accreditamento al termine del quale si
potranno raggiungere dei parametri che porferanno a una certificazione di Medico ai Medicina

Generale esperto in patologie infettive”.

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 8 1
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

(7/7,,& WW%&(W Vgt
Con il patrocinio e la collaborazione di:

& SIMIT %SIM&

% W

LIMPORTAMNZA DELLA MEDICINA GENERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - Limpegno della
SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si @ amplificato con la pandemia di
COVID-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema per HIV,

HCV, HDV & dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in AIDS (nel

caso dell’'HIV) o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue

& notevole e gli screening attualmente non sono sufficient. “ MMG deve essere attenfo
osservatore def profiii @i rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddove
necessario — sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Le cosiddefte patologie acute
talvolta sono sotfovalufate dalla medicing generale, ma fanno parte dellz vita guotidiana e spesso
pazienti arrivano dallo specialista quando le opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate.
Daobbiamo perfanto disegnare un nuovo modeflo di formazione, basato su una maggiore
consapevolezza, strumenti concrefi capacita di intervento per una diagnosi precoce e
unimmediata applicazione della terapia. Per far questo sara importante dotare le cure territoriali di
nuovi strumenti infarmativi infarmatici di parsonale di refe, per alleviare il peso degli ospedali e
permetiere al MMG di gestire af meglio | pazienti a rischio”.

IL PRIMO ANNO DI FORMAZIOMNE - |l progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei
Deputati, ha conosciuto la sua prima fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti wirus. In
ognuna di gueste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti
delle autorita sanitarie e delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: “COVID-19: uno
sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-19". 1|
Medico di famiglia si & confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster
di vaccini e per valutare eventuali complicanze. 11 13 dicembre si & tenuto 'appuntamento
“Lallargamento dei programmi di screening dell'Epatite C": il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove
terapie, si pud eradicare definitivaments, in poche settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre
far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga dei fondi per qgli
screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil strategica una comunicazione capillare. [l 2
febbraio si & svolto il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da
scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbiditad”. Linfezione da HIV pud essere
cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud
stimolare a fare il test e monitorare I'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo “Limportanza del virus
delta nelle epatopatie HBV comelate” ha portato I'attenzione sul nuovo farmaco di recente
approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare

per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori dall'ltalia.
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LE CRITICITA' E LEQUILIBRIO COSTI-BENEFICI NELLA GESTIONE DEL TRATTAMENTO PAZIENTI
CON HIV - Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne
consapevolezza affinché le politiche non limitino 'accesso alla terapia. “Qitre if 95% def soggetti
trattati ha una viremia perfettamente controliata — sottolinea il Prof. Massimo Andreoni, Direttore
Scientifico SIMIT — Tuttavia stanno emergendo criticita a livelio regionale, dove in alcuni casi i
rischia di attribuire eccessive rilieve ai costi rispetio af benefici della terapia:; gii aspetti economici
mantengono grande rilievo, e le societad scientifiche ne sono ben consapevali ma non si pud
frascurare ia tutela delia salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelfe convenienti sotto i
profifo economico non devone far perdere i benefici sanitar come l'aderenza alia terapia e i benefici

a lungo termine, che in uninfezione cronica é essenziale”.

LA NUOVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESENTATA AL MINISTERO - La chiusura della prima fase
del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avvenuto al Ministero della Salute con il convegne “Un
percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie
infettive”. Sono intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali,
sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) -
Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione
Generale della Prevenzione Sanitaria; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per la Salute
Globale, Istituto Superiore di Sanitd; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Marco Borderi,
Malattie Infettive, IRCCS Policlinico S. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente
SIMG - Societ Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano,
Responsabile Area Gastroenterologica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie
Acute; Barbara Suligoi, Responsabile del Centro Operativo AIDS dell'lstituto Superiore di Sanita. A

moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 8 3
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




WE STAND WITH PUBLIC HEALTH:
ACALL TOACTION FORINFECTIOUS DISEASE

Con il patrocinio e la collaborazione di:

GSSSIMIT &% SIMG
5 €, © ‘ SOCETA ML ot
L s i

5]
TrendSanita

Policy and Procurement in HealthCare

Covid-19  MMG

Nuovi strumenti e strategie per i medici di famiglia
contro le malattie infettive
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Formazione e informazione: queste sono le parole d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato contro le
malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all'HIV, E il 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 ltaliana di

Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences.

Temi di grande attualitad su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini. Presidente 10a Commissione Affari
sociall, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale. che ha evidenziato l'eredita lasciata dalla pandemia da
Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della
medicina territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune,
attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine nell’assistenza primaria e nella nuova

organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.

“Esistono vaccini e terapie. ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare — sottolinea Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Patologie Acute - Da questa esigenza nasce il progetto della SIMG, che si sviluppera lungo quattro linee
direttrici. Anzitutto, si aggiornerd il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisti
€ istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la cartella elettronica del
MMG attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per [a lotta all’Epatite C, come il riferimento ai centri
regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittori. Inoltre,
pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su queste patologie. Infine, il percorso di formazione
sard istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine del guale si potranno raggiungere dei parametri che
porteranno a una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive”.
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Limportanza della medicina generale contro le malattie infettive

Limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di
COWVID-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema per HIV, HCV, HDV & dato
dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gid in AIDS (nel caso dell’'HIV) o, nelle epatiti, avviato
Verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli screening attualmente non sono
sufficienti. * [l MMG deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni
laddove necessario - sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Le cosiddette patologie acute talvolta sono
sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo specialista
quando le opportunita di risoluzione sono gid andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovoe modello di formazione,
basato su una maggiore consapevelezza, strumenti concreti, capacita di intervento per una diagnosi precoce e un‘immediata
applicazione della terapia. Per far questo sard importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici,

di personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio | pazienti a rischio”.

Il primo anno di formazione

Il progetto 5IMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto |a sua prima fase con gquattro
webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di gueste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme
arappresentanti delle autorita sanitarie e delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: “COVID-19: uno
sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-19" || Medico di
famiglia si & confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare
eventuali complicanze. 1| 13 dicembre si & tenuto l'appuntamento “Lallargamento dei programmi di screening
dellEpatite C": il virus dell’Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e
senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga
dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pid strategica una comunicazione capillare. 11 2
febbraio si & svolto il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come
prendersi carico del malato e delle sue comorbidita”. Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e
continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare 'aderenza alla
terapia. Infine, il ¥ marzo “Limportanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato I'attenzione sul
nuovo farmaco di recente approvazione per 'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che

vaccinare per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori dall’ltalia.
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Le criticita e I'equilibrio costi-benefici nella gestione del trattamento
pazienti con HIV

Per guanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le politiche non
limitino I'accesso alla terapia. “Oltre il 5% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata - sottolinea il
Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT - Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in
alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono
grande rilievo, e le societd scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute dei pazienti come
aohiettiva primario. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devonao far perdere i benefici sanitari come l'aderenza alla

terapia e i benefici a lungo termine, che in un'infezione cronica & essenziale”.

La huova fase del progetto SIMG presentata al ministero

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al Ministero della Salute con il
convegno “Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per unrilancio della lotta alle malattie
infettive”. Sono intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico
e privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie Trasmissibili
e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; Profssa Loreta
Kondili, Centro Mazionale per |a Salute Globale, Istituto Superiore di Sanitd; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico
SIMIT; Marco Borderi, Malattie Infettive, IRCCS Policlinico 5. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli,
Presidente SIMG - Societd Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie; lgnazio Grattagliano, Responsabile
Area Gastroenterologica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligoi,
Responsabile del Centro Operativo AIDS dell’lstituto Superiore di Sanita. A moderare il giornalista scientifico Daniel
Della Seta.
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Al Ministero della Salute presentati nuovi
strumenti e strategie per i medici di
famiglia contro le malattie infettive

Oy Redazione 25 Marzo 2023 e W

Al Ministero della Salute presentati nuovi strumenti e strategie per i medici di famiglia contro
le malattie infettive

"Il progetto si sviluppera lungo quattro linee direttrici: webinar e video, strumenti per la
cartella elettronica del MMG, un Libro Bianco agile e aggiornato, un corso che certifichi il
Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive” spiega Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Malattie Infettive

UN'AZIONE SU QUATTRO DIRETTRICI — Formazione e informazione: queste sono le parole
d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato contro le malattie infettive. Olire al
SARS-CoV-2, 'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all'HIV. E il 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 Societ3 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.

Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza socizale, che ha
evidenziato 'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare
nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina
territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare
queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine
nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle
malattie infettive.
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“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare -
sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute — Da questa esigenza
nasce il progetio della SIMG, che si sviluppera lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, si
aggiornerd il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo
di specialisti e istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo
luogo, si arricchira la cartella elettronica del MMG attraverso strumenti di govermance clinica
utili soprattutto per la lotta all'Epatite C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e
cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il sequente invio ai centri prescrittori.
Inoltre, pubblicheremeo un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su queste
patologie. Infine, il percorso di formazione sard istituzionalizzato attraverso un corso di
accreditamento al termine del quale si potranno raggiungere dei parametri che porteranno a
una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive”.

LIMPORTANZA DELLA MEDICINA GENERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE —
Limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato
con la pandemia di COVID-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore
consapevolezza. || problema per HIV, HCV, HDV & dato dalle diagnosi tardive, che spesso
giungono guando il paziente & gia in AIDS (nel caso dell'HIV) o, nelle epatiti, avviato verso
una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dunque & notevole e gli screening
attualmente non sono sufficienti. "Il MMG deve essere attento osservatore dei profili di
rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddove necessario -
sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Le cosiddette patologie acute talvolta
sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso i
pazienti arrivano dallo specialista quando le opportunita di risoluzicne sono gia andate
sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo modello di formazione, basato suuna
maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di intervento per una diagnosi
precoce e un'immediata applicazione della terapia. Per far questo sard importante dotare le
cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il
peso degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio | pazienti a rischio™
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IL PRIMO ANNO DI FORMAZIONE - Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera
dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti
virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a
rappresentanti delle autoritd sanitarie e delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima
tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la
gestione dei pazienti COVID-19". | Medico di famiglia si & confermato fondamentale per la
somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare eventuali complicanze. Il
13 dicembre si & tenuto I'appuntamento “Lallargamento dei programmi di screening
dell'Epatite C": il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare
definitivamente, in poche settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il

sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli
screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil strategica una comunicazione capillare.
Il 2 febbraio si & svolte il webinar “"HIV oggi. Le nuove crenicita tra diagnosi tardive e un
sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbidita”.
Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia
antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare 'aderenza zlla
terapia. Infine, il 7 marzo “Limportanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha
portato l'attenzione sul nuovo farmaco di recente approvazione per 'Epatite Delta: anche qui
si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori
dall'italia.

LE CRITICITA E LEQUILIBRIO COSTI-BENEFICI NELLA GESTIONE DEL TRATTAMENTO
PAZIENTI CON HIV — Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre
averne consapevolezza affinché le politiche non limitino I'accesso alla terapia. "Oltre il 95%
dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata — sottolinea il Prof. Massimo
Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT — Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello
regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessiva rilievo ai costi rispetto ai
benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande rilievo, e le societa
scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute dei
pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devono
far perdere i benefici sanitari come l'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in
uninfezione cronica & essenziale”.

LA NUOWVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESENTATA AL MINISTERO — La chiusura della
prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al Ministero della Salute con
il convegno “Un percorso di formaziene, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della
lotta alle malattie infettive”. Sono intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale; Sabrina
Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi
Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria;
Prof.ssa Loreta Kendili, Centro Nazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita;
Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Marco Borderi, Malattie Infettive, IRCCS
Policlinico S. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Societa
Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano, Responsabile Area
Gastroenterclogica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute;
Barbara Suligoi, Responsabile del Centro Operativo AIDS dell'istituto Superiore di Sanita. A
moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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27 Malattie infettive, troppe diagnosi tardive. Le
222| MUOVE strategie di Simg e Simit
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Troppe diagnosi tardive, 1l "sommerso” da far
emergere e un pii rapido accesso ai trattamenti: sono
le principali difficolta che riguardo le malattie infettive
e 1l medico di famiglia pud rappresentare un ottimo
alleato per amutare a colmare queste lacune. Questo
I'obiettivo 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 1l
patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale
e delle Cure Primarie - SIMG e della Societa Ttaliana
di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il
contributo non condizionante di Gilead Sciences.

15-07-2022 | Malattie - = 2 & h
nietive, da Simg e Simit L@ chiusura della prima fase del progetto e 1l lancio de1

e indicazioni per una i g . e
nuovs gesbone dei vius  OV1 obiettivi & avvenuto al Mimistero della Salute

con il convegno "Un percorso di formazione, ricerca e

21-10-2022 | Cowid-18, assistenza integrata per un rilancio della lotta alle
Simg: medici di famiglia T T Geial .
prorti  gesis anche malattie infettive”. «La migliore arma per le malattie
3iire malatiie migtive - - = - - -
infettive & la prevenzionew, ha dichiarato a Doctor33

o1-02-2022 | Malattie Massimo Andreoni. Direttore della UOC di Malattie
infetiive, far emergere i wotl = T d
Saiinr Loy [t]felt_'tﬁ e, Policlinico Tor 1 ergata, a margine
e dell'incontro. Ecco perché 1l ruolo del mmg risulta

L

essenziale. come ha rimarcato anche il Sen. Francesco
Zaffini_ Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e
privato_ previdenza sociale, intervenendo all'evento. «Troppe volte riforme
della medicina territoriale non sono state portate a compimento, pertanto
oggi é fondamentale colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di
Medicina Generale un ruolo cardine nell'assistenza primaria e nella nuova
organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettives, ha
spiegato Zaffim.
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#«Bisogna prestare particolare attenzione al modo 1n cui le malattie infettive
vengono prese in carico perché soffrono di un'attenzione altalenante. Va
superata questa discontinuitas, sottolinea a Doctor33 Claudio Cricelli
Presidente SIMG. «Esistono vaccini e terapie, ma Sservono COnoscenze e
competenze per poterli impiegare - sottolinea Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Patologie Acute - Da questa esigenza nasce il progetto
della SIMG, che si sviluppera lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, s1
aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che,
grazie al contributo di specialisti e 1stituzioni, permetteranno una
comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, s1 arncchira la cartella
elettronica del MMG attraverso strumenti di governance climca utih
soprattutto per la lotta all'Epatite C, come 1l rifennmento a1 centn1 regionali di
diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente
invio ai centri prescrittori. Inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che
costituira un testo agile e aggiornato su queste patologie. Infine, 1l percorso
di formazione sara istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al
termine del quale =1 potranno raggiungere dei parametri che porteranno a una
certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie
infettives.
Le parole chiave per Andreoni sono: «Screening e informazione» perché
«per tante malattie infettive oggil abbiamo dei farmaci incredibilmente
efficaci e non utilizzarli in pazienti che magari non sanno di avere queste
malattie sarebbe un errore gravissimo. Non solo, anche un problema di sanita
pubblica perché non far emergere i1l sommerso e non fare 1a diagnosi
significa non bloccare 1a circolazione di questi virus. Come socteta ci stiamo
molto impegnando per cercare di promuovere attivita di screening e
informazione per la popolaziones. Il progetto SIMG, inaugurato a luglio
2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase con quattro
webinar dedicati ad altrettants virus. In ognuna di queste occasioni sono
intervenut: infettivologi ed epatologi insieme a rappresentant: delle autorita
sanitarie e delle istituzioni. L'impegno della SIMG nel contrasto alle malattie
infettive parte da lontano e s1 & amplificato con la pandemia di COVID-19,
che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. Per
Cricelli, infine, «dobbiamo disegnare un nuovo modello di formazione,
basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di
intervento per una diagnosi precoce e un'immediata applicazione della
terapia. Per far questo sard importante dotare le cure territoriali di nuovi
strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare 1l peso
degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio 1 pazienti a rischiox.

Anna Capasso
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Malattie infettive: nuovi strumenti e strategie peri
medici di famiglia
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Presentato al Ministero della Salute un progetto della SIMG in 4 fasi contro le malattie
infettive, tra cartella elettronica, Libro Bianco e corsi. Attenzione per HIV ed Epatiti: troppe
diagnosi tardive, "sommerso"” da far emergere e rapide accesso ai trattamenti sono le
lacune che il medico di famiglia pud aiutare a colmare.

MALATTIE INFETTIVE: UN'AZIONE SU QUATTRO DIRETTRICI

Formazione e informazione: gueste sono le parole diordine per favorire un medico di famiglia preparato contro
le malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e al'HIV. E il 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 &
della Societa Italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead
Sciences.

Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche il 5en. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari
sociali, sanita, lavoro pubblico e privato. previdenza sociale, che ha evidenziato I'eredita lasciata dalla pandemia
da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente impreparati e si deve raccogliere |a lezione, Troppe volte
riforme della medicina territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi ¢ fondamentale
colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruclo cardine nell’assistenza
primaria € nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.

“Esistono vaccini e terapie, ma servong conascenze e competenze per poterli impiegare -
sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute - Da questa esigenza
nasce il progetto della SIMG, che si svilupperd lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, si
aggiornera il percorso gid avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie af
contributo di specialisti e istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita.
In secondo luogo, si arricchird la cartella elettronica del MMG attraverso strumenti di
governance clinica utili soprattutto per 1a lotta allEpatite C, come il riferimento ai centri  Alessandro Rossi

regionall df diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente

invio ai centri prescrittord, Inoftre, pubblicheremao un Libro Bianco che costituira un testo agile e aggiornato su
queste patologie. Infine, if percorso di formazione sard istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento
al termine del quale si potranno ragsiungere dei parametri che porteranno a una certificazione di Medico di
Medicina Generale espertoin patologie infettive’,
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L'IMPORTANZA DELLA MEDICINA GENERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE

Limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si @ amplificato con la pandemia di

COVID-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. |l problema per HIV, HCW, HDW
& dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono guando il paziente & gid in AIDS (nel caso dellHIV) o, nelle

epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. |l sommerso dungue & notevole e gli screening
attualmente non sono sufficienti,

N MMG deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire screening e
vaccinazion! laddove necessario - sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Le cosiddette patologie
aeute talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spessa |
pazienti arrivano dallo specialista quando le opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo
pertanto disegnare un nuove modello di formazione, basato su unad maggiore consapevolezza, strumenti
concreti, capacita di intervento per una diagnosi precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per far
questo sard importante dotare le cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di
rete. per alleviare if peso degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio | pazienti a rischia’,

IL PRIMO ANNC DI FORMAZIONE

Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase con
guattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenuti infettivologi ed
epatologi insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle istituzioni.

# || 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli
organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-1%". || Medico di famiglia si & confermato fondamentale perla
somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare eventuali complicanze.

# || 13 dicembre si & tenuto I'appuntamento *Lallargamento dei programmi di screening dell' Epatite C": il virus
dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e senza effetti
collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga dei
fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pill strategica una comunicazione capillare.

s || 2 febbraio si & svolto il webinar " HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare.
Come prendersi carico del malato e defle sue comorbidits”. Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un
corretto e continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a fare il test e
monitorare ['aderenza alla terapia.

¢ || 7 marzo "Limportanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato 'attenzione sul nuovo

farmaco di recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che
vaccinare per I'Epatite B gli over 40 2 i nati fuori dallltalia.
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LE CRITICITA E LEQUILIBRIO COSTI-BENEFICI NELLA GESTIONE DEL
TRATTAMENTO PAZIENTI CON HIV

Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza
affinché le politiche non limitino Faccesso alla terapia. " Oftre if 95% dei soggetti trattati ha
una viremia perfettamente controllata - sottolinea il Prof. Massimo Andreoni, Direttore
Scientifico SIMIT - Tuttavia, sftanno emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni
casi sf rischia di attribuire eccessivo riffevo ai costi rispetto ai benefici delfa terapia: gli
aspefti economici mantengono grande rilievo, e le societa sclentifiche ne sono ben
consapevoll, ma non s pud trascurare 13 futefa della salute dei pazienti come obfettivo Massimo
primarfo. Scelte convenienti sotto il profifo economice non devano far perdere i benefici Andreoni

sanitari come laderenza alla terapia e { benefici a lungo termine, che in un’infezione cronica
& essenziale’.

LA NUOVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESENTATA AL MINISTERO

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avvenuto al Ministero della Salute con il

convegno “Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie
infettive’,

Sono intervenuti:

¢ 5Sen. Franceseco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato,
previdenza sociale;

« Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie Trasmissibili € Profilassi
Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria;

* Profssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita;

» Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT;

« Mareo Borderi, Malattie Infettive, IRCCS Policlinico 5. Orsola- Malpighi, Bologna;

# Prof. Claudio Cricelli, Presidente 5IMG - Societa ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie;

» |gnazio Grattagliano, Responsabile Area Gastroenterologica SIMG;

» Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute;

» Barbara Suligoi, Responsabile del Centro Operativo AIDS dell’lstituto Superiore di Sanita.

A moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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CS SIMG/SIMIT - Un progetto in 4 fasi contro
malattie infettive, tra cartella elettronica, Libro

B

bianco e corsiwer

M 27 Marro 2023 § HFaro & Dcomenent

UNAZIONE 50U QUATTRO DIRETTRICI - Formazione e informazione: queste sono |e parole dordine per
favorire un medico di famiglia preparato contro le malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, 'attenzione &
rivolta ai virus epatitici e all'HIV. E i 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 Iraliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie - SIMG e della Societa Italiana di
Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gitead Sciences.

Temni di grande attualita su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a
Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato
'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuowvamente impreparati e si
dewve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicing territoriale non sono state portate a
compimento, pertanto oggi € fondamentale colmare queste lacune, sttribuendo proprio al Medico di
Medicina Generale un ruolo cardine nelfassistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria,
partendo proprio dalle malattie infettive.

" Esistono vaccini & terapie, ma sen/ona conascenze & comperenze per poterli impiegare -

sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute - Da guesta esigenza nasce il progetio
dellz 5IMG, che si swiluppera lungo gquattro linee direttricl. Anzitutto, si ageicrnera N percorso gid
awiato attraverso webinar e video pilfole che, grazie al contributo df specialisti e istituzion;,
permetteranng una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo lucgo, sf arricchird 1a cartella
elettronica del MMG attraverso strumenti df governance clinica utili soprattutto per la lotta allEpatite C,
come il riferimento ai centri regionali df diggnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening
e if seguente imvic af centri prescrittori. Inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo
3gile e aggiormato su gueste patologie. infine, il percorso oi formazione sara istituzionalizzato
attraverso un corso df accreditamento &l termine del quale si potranno raggivngere dei parametri che
porteranno a una certificazione of Medico of Medicing Generale esperta in patologie infertive’.
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LIMPORTANZA DELLA MEDICINA GEMERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - L'impegno della SIMG
nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di COVID-19,
che ha fatto la necessita di acguisire una maggiore consapevolezza. |l problema per HIV, HOW, HDV &
dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gid in AIDS (nel caso dellHIV) o,
nelle epatiti, avwizto verso una seria cirrosi o epatocardnoma. Il sommerso dungue & notevole e gl
screening attualmente non sono sufficienti. “if MMG deve essere attento asservatore del profii ol
rischio dei propri pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddowve necessario - sottolinea il Prof.
Claudio Cricelli, Presidente 5IMG - Le cosiddette patofogic oute talvofta sono sottovalutate dafla
medicing generale, ma fanno parte defla vita quotidiana e spesso | pazienti arrivano dallo spedalista
quando le opportunitd of risofuzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un
nuovo modelio di formazione, basato su una maggiore consapevolerza, sorumenti concreti, capacits of
intervento per una diagnosi precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per far questo sara

importante dotare fe cure territoriali di nuow strumenti informativi, informaticl, di persongfe, df rete,
per alleviare il peso degli ospedali e permettere af MMG di gestire al meghio § pazient! a rischic”.

IL PRIMO ANNO DI FORMAZIONE - Il progetto 5IMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Depurtati,
ha conosciuta la sua prima fase con quattre webinar dedicati ad altrettant virus. In ognuna di queste
occasioni sana intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentant delle autorita sanitarie e
delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta |a prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno
avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-19°. [| Medico di famiglia si &
confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi boaster di vaccini e per valutare
eventuali complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto l'appuntamento “L'allargamento dei programmi di
screening dell’Epatite C il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare
definitivamente, in pache settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommersa,
anche con il supporte del medico di famiglia. La proroga dei fondi per gii screening al 31 dicembre 2023
ha resto ancora pill strategica una comunicazione capillare. || 2 febbraio si & svolto il webinar "HIV oggi.
Le nuove cronicitd tra diagnosi tardive & un sommerse da scovare. Come prendersi carico del
malato e delle sue comorbidita™. Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e continuo
uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare
I'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo “Limportanza del virus delta nelle epatopatie HEV correlate”
ha portatoe I'attenzione sul nuowae farmaco di recente approvazione per M'Epatite Delta: anche qui si deve
far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per 'Epatite B gli over 40 e i nati fuori dall'ltalia.

LE CRITICITA' E LEQUILIBRIO COSTI-BEMEFICI NELLA GESTIOME DEL TRATTAMENTO PAZIENTI COM
HIV - Per quanto riguarda 'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma 0Coorre averne consapevolezza
affinché le politiche non limitino 'accesso alla terapia. “Oiere i 95% dei soggettl frattati ha una viremia
perfettamente controffata - sottolinea il Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT - Tuttavia,
stanno emergendo criticitd a fivello regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rifieve
ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande rilievo, & le societd
scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare 13 el della salute dei pazienti come
obiettive primario. 5celte convenienti sotto # profilo economico nan devono far perdere § benefic
sanitari come laderenza alla terapia e | benefic a lungo termine, che in un'infezione cronica &
essenzigle’”.
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LA NUOVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESEMNTATA AL MINISTERO - La chiusura dellz prima fase del
progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avvenuto al Ministero della Salute con il convegno “Un percorso
di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie infettive”. Sono
intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanité, lavoro pubblico e
privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattde
Trasmissibili e Profilassi Intemazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione
Sanitarig; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per |a 2alute Globale, Istituto Superiore di

Sanitd; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT, Marco Borderi, Malattie Infettive, IRCCS
Policlinico 5. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Societ Italiana di
hMedicina Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano, Responsabile Area Gastroenterologica
5IMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligoi, Responsabile de
Centro Operativo AIDS delfistituto Superiore di Sanitd. A moderare il giomnalista scientifico Daniel Della
Seta.
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PrOGETTO TALIANEWS

SIMG/SIMIT — PRESENTATI AL MINISTERO DELLA SALUTE NUOVI STRUMENTI
E STRATEGIE PER | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE

& Redazione @ 1lgiornofa W Politica @& 581 Visualizzazioni

Prosegue limpegno della Societa Italiana di Medicina Generale e delle
Cure Primarie con la Societd Italiana di Malattie Infettive e Tropicali
nella formazione in ambito infettivologico. Attenzione per HIV ed
Epatiti: troppe diagnosi tardive, “sommerso” da far emergere e rapido
accesso ai trattamenti sono le lacune che il medico di famiglia pud
aiutare a colmare

“1l progetto si sviluppera lungo quattro linee direttrici: webinar e
video, strumenti per la cartella elettronica del MMG, un Libro Bianco
agile e aggiornato, un corso che certifichi il Medico di Medicina
Generale esperto in patologie infettive” spiega Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Malattie Infettive

UN'AZIONE SU QUATTRO DIRETTRICI - Formazione e informazione:
gueste sono le parole d'ordine per favorire un medico di famiglia
preparato contro le malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione
& rivolta ai virus epatitici e all'HIV. E il 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 - 5IMG e della
Societa Ifaliana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il

contributo non condizionante di Gilead Sciences.
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Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco

Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro

pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato l'eredita

lasciata dalla pandemia da Cowvid-19: non ci si pud far trovare

nuovamente impreparati e si deve raccogliere |3 lezione. Troppe volte

riforme della medicina territoriale non sono state portate a

compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune,

attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine

nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria,

partendo proprio dalle malattie infettive.
“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare - sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute - Da questa esigenza nasce il progetto della SIMG,
che si sviluppera lungo gquattro linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso gia avviato attraverso
webinar e video pillole che, grazie al contributo di specialisti e istituzioni, permetieranno una
comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la cartella elettronica del MMG
attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la lotta all'Epatite C. come il riferimento ai
centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente invio ai
centri prescrittori. Inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su
gueste patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato attraverso un corso di
accreditamento al termine del quale si potranno raggiungere dei parametri che porteranno a una

certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive”.

LIMPORTANZA DELLA MEDICINA GEMERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - L'impegno della SIMG nel
contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di COVID-19, che ha
fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. Il problema per HIV, HCV, HDV & dato dalle
diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in AIDS (nel caso dell'HIV) o, nelle epatiti,
awwiato verso una seria cirrosi 0 epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli screening
attualmente non sono sufficienti. "Il MMG deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri
pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddowve necessario - sottolinea il Prof. Claudio Cricelli,
Presidente SIMG - Le cosiddetie patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma
fanno parte della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo specialista quando le cpportunita di
risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo modello di formazione,
basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di intervento per una diagnosi
precoce e un'immediata applicazione della terapia. Per far questo sara importante dotare le cure
territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli
ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio i pazienti a rischic”.
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IL PRIMO ANMO DI FORMAZIOME - 1l progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati,
ha conosciuto la sua prima fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste
occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e
delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno avanti.
Muovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-19". Il Medico di famiglia si & confermato
fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare eventuali
complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto 'appuntamento “L'allargamento dei programmi di screening
dell'Epatite C™: il virus dell'Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche
settimane e senza effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del
medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil
strategica una comunicazione capillare. Il 2 febbraio si & svolto il webinar “HIV oggi. Le nuove cronicita tra
diagnosi tardive & un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbidita”.
Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia antiretrovirale: il
medico di famiglia pud stimolare a fare il test @ monitorare I'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo
“L'importanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato I'attenzione sul nuovo farmaco di
recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare
per I'Epatite B gli over 40 e i nati fuori dallTtalia.
LE CRITICITA' E LEQUILIBRIO COSTI-BEMEFICTI MELLA GESTIOME DEL TRATTAMENTO PAZIENTI COMN HIV -
Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevelezza affinché le
politiche non limitine I'accesso alla terapia. “Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente
controllata - sottolinea il Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT - Tuttavia, stanno
emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi
rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande rilievo, e le societd scientifiche
ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute dei pazienti come obiettivo
primaric. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devono far perdere i benefici sanitari come
I'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in un'infezione cronica & essenziale”.
LA MUOWA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESEMTATA AL MINISTERD - La chiusura della prima fase del
progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al Ministero della Salute con il convegno “Un percorso di
formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie infettive”. Sono
intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e
privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione
Sanitaria; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Mazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita;
Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Marco Borderi, Malattie Infettive, IRCCS Policlinico S.
Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Societa Italiana di Medicina Generale e
delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliane, Responsabile Area Gastroenterclogica SIMG; Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligei, Responsabile del Centro Operativo AIDS

dell'Tstituto Superiore di Sanita. A moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Salie & Medicing

Al Ministero della Salute presentati
nuovi strumenti e strategie per.d
medici di fanfi@lia contro le malattie
infettive

Di giarnale - s 23 @15 Wy

Al Ministero della Salute presentati nuovi strumenti e strategie per i medici di

famiglia contro le malattie infettive

"Il progetto si swiluppera lungo guatiro linee direttrici: webinar e video, strumenti per la
cartallz efettronica del MMG, un Libro Bisnco agile e aggiornato, un corso che certifichi il
Medico di Medicing Generale esperto in patologie infettive” spiega Alessandro Rossi,

Responsabile SIMG Malattie Infettive

UN'AZIONE SU QUATTRO DIRETTRICI - Formazione e informazione: queste sono le
parole d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato contro le malattie infettive.
Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all'HIV. E il 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 Gifead Sciences.

Temi di grande attualitd su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente
10a Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha
evidenziato I'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare
nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione, Troppe volte riforme della
medicina termtoriale non sono state portate a compimento, pertanto ogai & fondamentale
colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine
nell’assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle

malattie infettive.
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"Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare —

sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute - D5 quests esigenza
nasce il progetto della 5IMG, che si sviluppers lungo quattro finee direttrici, Anzitutto, si
aggiornera il percorso gid avvisto attraverso webinar e video pillale che, grazie af
contributo di specialisti e istituzioni, permetteranno una comunicazione rapids ed esplicita.
In secondo lucgo, si arricchira la cartells elettronica del MMG attraverso strumenti di
govemance clinica ulili soprattutto per la lotta 3l Epatite C, come il riferimento ai centri
regionali di disgnosi e curs e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente
invio &f centri prescrittori. Inoltre, pubblichereamo un Libro Bianco che costituird un testo
agile e aggiornato su queste patologie. Infine, il percorso df formaziane =sara
istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento af termine del guale si potranno
raggiungsere dei parameti che portersnno 8 una certificazione df Medico di Medicing

Generale esperto in patologie infettive”,

L'IMPORTANZA DELLA MEDICINA GEMERALE CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE -
L'impegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e 51 & amplificato
con la pandemia di COVID-19, che ha fatto |a necessitd di acquisire una maggiore
consapevolezza. Il problema per HIV, HCV, HDV & dato dalle diagnosi tardive, che spesso
giungono quando il paziente & gid in AIDS (nel caso dell’HIV) o, nelle epatiti, avviato verso
una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dunque & notevole 2 gli screening
attualmente non sono sufficienti. "Il MMG deve essers sttento ossarvatore dei profili di
rischio dei propri pazienti e stabilire screening & vaccinazioni laddove necessario -
sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Le cosiddette patologie scuts
tafvoits sono sottovalutate dslla medicing generale, ma fanno parte della vita quotidiana e
spesso | pazienti arrivano dallo specialists quando le opportunita di risoluzione sono gis
andate sprecate, Dobbiama pertanto disegnare un nuove modello di formazione, basato su
una maggiore consapevolazza, strumenti concreti, capacitd di intervento per una disgnosi
pracoce & un'immediata applicazions defla terapia. Per far questo sard importantes dotare e
cure farritoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per

alleviare il peso degli ospedali e permettere al MMG di gestire al meglio | pazienti  rischio”,
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IL PRIMO ANNO DI FORMAZIONE - Il progetto SIMG, inaugurate a luglio 2022 alla
Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua pnima fase con quattro webinar dedicati ad
altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenut infetbivologl ed epatologi
insieme a rappresentanti delle autorita sanitarie e delle istituzioni. Il 13 ottobre si & tenuta
la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli
organizzativi per la gestione dei pazienti COVID-19". I| Medico di famigha =1 &
confermate fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per
valutare eventual comphcanze. 1l 13 dicembre si & tenuto 'appuntamento
"L'allargamento dei programmi di screening dell’Epatite C": il virus dell’'Epatite C,
grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definiivamente, in poche settimane e senza
effetti collaterali. Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporte del medico di
famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pid
strategica una comunicazione capillare. Il 2 febbraio si & svolto il webinar "HIV oggi. Le
nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi
carico del malato e delle sue comorbidita”. L'infezione da HIV pud essere cronicizzata
con un corretto e continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di famiglia pud
stimolare a fare il test @ monitorare 'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo
"L'importanza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato |'attenzione
sul nuovo farmaco di recente approvazione per |'Epatite Delta: anche qui si deve far
emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite B gli over 40 e 1 nati fuon
dall'Ttalia.

LE CRITICITA  E L'EQUILIBRIO COSTI-BENEFICI MELLA GESTIOMNE DEL
TRATTAMENTO PAZIENTI CON HIV - Per guanto riguarda I'HIV vi sono farmaci
efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le politiche non limitino |'accesso
alla terapia. "Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controliats -
sottolinea il Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT - Tuttsvia, stannao
emergendo criticits a livello regionale, dove in alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo
rifieveo ai costi rispetto ai benafici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande
rifievo, e le societd scientifiche ne sono ben consspevoli, ma non si pud trascurare ls tutels
gella salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto il profilo
gconomice non deveno far perdere | benefici sanitari come 'sderenza allz terapis e i

henefici & lungo tarmine, che in un'infezione cronics & essanziala",

LA NUOVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESENTATA AL MINISTERO - La chiusura
della prima fase del progette e il lancio dei nuovi obiettivi & avvenuto al Ministero della
Salute con il convegno "Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata
per un rilancio della lotta alle malattie infettive”. Sono intervenuti Sen. Francesco
Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato,
previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 {Struttura Complessa) — Prevenzione delle
Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale
della Prevenzione Sanitara; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro Nazionale per la Salute
Globale, Istituto Superiore di Sanitd; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT;
Marco Borderi, Malattie Infettive, IRCCS Polichinico 5. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof,
Claudio Cricelli, Presidente SIMG - Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure
Primarie; Ignazio Grattagliano, Responsabile Area Gastroenterologica S5IMG;
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligoi,
Responsabile del Centro Operativo AIDS dell'Istituto Superiore di Sanitd. & moderare il

giornalista soentifico Daniel Della Seta.
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Il portale dei pazienti con
epatite e malattie del fegato

Malattie infettive, troppe diagnosi tardive. Le nuove strategie di

Simg e Simit

28/0312023
Troppe diagnosi tardive, il "sommerso” da far emergere & un pid rapido accesso ai
trattamenti: sono le principali difficolta che riguardo le malattie infettive & il medico di
famiglia pud rappresentare un ottimo alleato per aiutare a colmare gueste lacune. Questo
['obiettivo 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 Gilead
Sciences.

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avvenuto al
Ministero della Salute con il convegno “"Un percorso di formazione, ricerca e assistenza
integrata per un rilancio della lotta alle malattie infettive”. «La migliore arma per le malattie
infettive & la prevenziones, ha dichiarato a Doctor33 Massimo Andreoni, Direttore della
UOC di Malattie Infettive, Policlinico Tor Vergata, a margine dellincontro. Ecco perché il
ruclo del mmg risulta essenziale, come ha rimarcato anche il Sen. Francesco Zaffini,
Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanitd, lavoro pubblico e privato, previdenza
sociale, intervenendo allevento. «Troppe volte riforme della medicina territoriale non sono
state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune,
attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine nell'assistenza
primaria & nella nuova organizzaziong sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettives,
ha spiegato Zaffini.

=zBisogna prestare particolare attenzione al modo in cui le malatiie infettive vengono prese
in carico perché soffrono di un'attenzione altalenante. Va superata questa disconfinuitas,
sottolinea a Doctor33 Claudio Cricelli Presidente SIMG. «Esistono vaccini e terapie, ma
SEN/OND CONOSCenZe & competenze per poterli impiegare - sottolinea Alessandro Rossi,
Fesponsabile SIMG Patologie Acute - Da questa esigenza nasce il progetto della SIMG,
che si sviluppera lungo quattro linee diretirici. Anzitutto, si aggiomera il percorso gia avviato
attraverso webinar e video pillole che, grazie al confributo di specialisti e istituzioni,
permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secendo luogo, si ammicchira la
cartella elettronica del MMG attraverso strumenti di governance clinica ufili sopratiutto per
la lotta all’Epatite C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo
utile ad aumentare lo screening & il seguente invio ai centri prescrittori. Inoltre,
pubblicheremao un Libro Bianco che costituird un testo agile e aggiornato su queste
patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato attraverso un corso di
accreditamento al termine del quale =i potranno raggiungere dei parametri che porteranno
a una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettives.
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Le parole chiave per Andreoni sono: «Screening e informaziones perché «per tante
malattie infettive oggi abbiamo dei farmaci incredibilmente efficaci e non wtilizzarli in
pazienti che magan non sanno di avere queste malattie sarebbe un ermore gravissimo. Non
solo, anche un problema di sanita pubblica perché non far emergere il sommerso e non
fare la diagnosi significa non bloccare la circolazione di questi virus. Come societa ci
stiamo molte impegnando per cercare di promucvere attivita di screening e informazione
per la popolaziones. |l progetto SIMG, inauguratoe a luglio 2022 alla Camera dei Deputati,
ha conosciuto la sua prima fase con quatiro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna
di queste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a rappresentanti delle
autorita sanitarie e delle istituzioni. L'impegno della SIMG nel contrasto alle malatiie
infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di COVID-19, che ha fatto la
necessita di acguisire una maggiore consapevolezza. Per Cricelli, infine, «dobbiamo
disegnare un nuove modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza,
strumenti concreti, capacita di intervento per una diagnosi precoce e un'immediata
applicazione della terapia. Per far guesto sard importante dotare le cure territoriali di nuowvi
strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e
permettere al MMG di gestire al meqglio i pazienti a rischios.
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Malattie infettive, nuovi strumenti e strategie per i medici di famiglia
BY: ANGELO PIEMONTESE / ON: 30 MARZO 2023 / IN: NEWS / TAGGED: HIV

Presentati al Ministero della Salute: il progetto si sviluppera lungo quattro
linee direttrici: webinar e video, strumenti per la cartella elettronica, un

Libro Bianco agile e aggiornato, un corso.

Formazione e informazione: queste sono le parole d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato contro le
malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, 'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all'HIV. E il 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.

Temi di grande attualitd su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali,
sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato I'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19:
non ci si pud far trovare nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione.

Troppe volte riforme della medicina territoriale non sono state portate a compimento, pertanto oggi & fondamentale
colmare queste lacune, attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine nell'assistenza primaria e

nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.

“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare — sottolinea Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Patologie Acute — Da guesta esigenza nasce il progetto della SIMG, che si sviluppera lungo quattro
linee direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di
specialisti e istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la cartella
elettronica del MMG attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la lotta all'Epatite C, come il riferimento
ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il seguente invio al centri prescrittori.
inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituira un testo agile e aggiomnato su queste patologie. Infine, il percorso di
formazione sard istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine del quale si potranno raggiungere dei
parametri che porteranno a una certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie infettive”.
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limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di COVID-

19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza.

Il problema per HIV, HCV, HDV & dato dalle diagnosi tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in AIDS (nel
caso dell'HIV) o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli
screening attualmente non sono sufficienti. “If MMG deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri
pazienti e stabilire screening e vaccinazioni laddove necessario — sottolinea il Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Le
cosiddette patologie acute talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e
spesso i pazienti arrivano dallo specialista quando le opportunita di risoluzione sono gid andate sprecate. Dobbiamo
pertanto disegnare un nuovo modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita
di intervento per una diagnosi precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per far questo sara importante dotare le
cure territoriali di nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e
permettere al MMG di gestire al meglio i pazienti a rischio”.

Il progetto SIMG, inaugurato a luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima fase con quattro webinar
dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di queste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme a
rappresentanti delle autorita sanitarie e delle istituzioni.

Il 13 ottobre si & tenuta la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro ed uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per
la gestione dei pazienti COVID-19".

Il Medico di famiglia si & confermato fondamentale per la somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per
valutare eventuali complicanze. Il 13 dicembre si & tenuto I'appuntamento “Lallargamento dei programmi di screening
dell’'Epatite C": il virus dell’Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare definitivamente, in poche settimane e

senza effetti collaterali.

Ma occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico di famiglia. La proroga dei fondi per gli
screening al 31 dicembre 2023 ha resto ancora pil strategica una comunicazione capillare. 1l 2 febbraio si & svolto il
webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del

malato e delle sue comorbidita”.

Linfezione da HIV pud essere cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia antiretrovirale: il medico di

famiglia pud stimolare a fare il test e monitorare l'aderenza alla terapia.
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Infine, il 7 marzo “Limporianza del virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato I'attenzione sul nuovo farmaco
di recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite

B gli over 40 e i nati fuori dall'ltalia.

Per quanto riguarda I'HIV vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinché le politiche non
limitino I'accesso alla terapia. "Oltre il 95% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata — sottolinea il
Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT — Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in
aleuni casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici
mantengono grande rilievo, e le societa scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della salute
dei pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devono far perdere | benefici sanitari
come l'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in un'infezione cronica é essenziale”.

La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi obiettivi & avwenuto al Ministero della Salute conil
convegno “Un percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio della lotta alle malattie infettive".

Sono intervenuti Sen. Francesco Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato,
previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5 (Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi
Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro
Nazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanitd; Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT, Marco
Borderi, Malattie Infettive, IRCCS Paoliclinico S. Orsola- Malpighi, Bologna; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG -
Societa ltaliana di Medicina Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano, Responsabile Area Gastroenterologica
SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligoi, Responsabile del Centro Operativo
AIDS dell'istituto Superiore di Sanita. A moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Notizie, giorno dopo giorno

Nuovi strumenti e strategie per i
medici di famiglia contro le malattie
infettive

Formazione e informazione: queste sono le parole d'ordine per
favorire un medico di famiglia preparato contro le malattie infettive.
Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e allHIV. E
il 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.

Temi di grande attualitad su cui & intervenuto anche il Sen. Francesco
Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro
pubblico e privato, previdenza sociale, che ha evidenziato I'eredita
lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare
nuovamente impreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte
riforme della medicina territoriale non sono state portate a
compimento, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune,
attribuendo proprio al Medico di Medicina Generale un ruolo cardine
nell’assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria,
partendo proprio dalle malattie infettive.
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“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze
per poterli impiegare — sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile
SIMG Patologie Acute — Da questa esigenza nasce il progetto della
SIMG, che si sviluppera lungo quattro linee direttrici. Anzitutto, si
aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole
che, grazie al contributo di specialisti e istituzioni, permetteranno
una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si
arricchira la cartella elettronica del MMG attraverso strumenti di
governance clinica utili soprattutto per la lotta all'Epatite C, come il
riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile
ad aumentare lo screening e il seguente invio ai centri prescrittori.
Inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituira un testo agile e
aggiornato su queste patologie. Infine, il percorso di formazione sara
istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine
del quale si potranno raggiungere dei parametri che porteranno a una
certificazione di Medico di Medicina Generale esperto in patologie
infettive”.

LIMPORTANZA DELLA MEDICINA GENERALE CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Limpegno della SIMG nel contrasto alle malattie
infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di
COVID-19, che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore
consapevolezza. |l problema per HIV, HCV, HDV & dato dalle diagnosi
tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in AIDS (nel
caso dell’'HIV) o, nelle epatiti, avviato verso una seria cirrosi o
epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli screening
attualmente non sono sufficienti. "Il MMG deve essere attento
osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire
screening e vaccinazioni laddove necessario — sottolinea il Prof.
Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Le cosiddette patologie acute
talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte
della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo specialista
quando le opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate.
Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo modello di formazione,
basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti,
capacita di intervento per una diagnosi precoce e un'immediata
applicazione della terapia. Per far questo sara importante dotare le
cure territariali di nuovi strumenti informativi, informatici, di
personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e permettere al
MMG di gestire al meglio i pazienti a rischio”.
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IL PRIMO ANMNO DI FORMAZIONE - Il progetto SIMG, inaugurato a
luglio 2022 alla Camera dei Deputati, ha conosciuto la sua prima
fase con quattro webinar dedicati ad altrettanti virus. In ognuna di
fueste occasioni sono intervenuti infettivologi ed epatologi insieme
a rappresentanti delle autoritd sanitarie e delle istituzioni. 11 13
ottobre si & tenuta la prima tappa: "COVID-19: uno sguardo indietro
ed uno avanti. Nuovi modelli organizzativi per la gestione dei pazienti
COVID-19". Il Medico di famiglia si &€ confermato fondamentale per la
somministrazione delle nuove dosi booster di vaccini e per valutare
eventuali complicanze. 1l 13 dicembre si & tenuto I'appuntamento
“l'allargamento dei programmi di screening dell’'Epatite C": il virus
dell’Epatite C, grazie alle nuove terapie, si pud eradicare
definitivamente, in poche settimane e senza effetti collaterali. Ma
occorre far emergere il sommerso, anche con il supporto del medico
di famiglia. La proroga dei fondi per gli screening al 31 dicembre
2023 ha resto ancora pid strategica una comunicazione capillare. Il 2
febbraio si & svolto il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra
diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico
del malato e delle sue comorbiditd”. Uinfezione da HIV pud essere
cronicizzata con un corretto e continuo uso della terapia
antiretrovirale: il medico di famiglia pud stimolare a fare il test e
monitorare I'aderenza alla terapia. Infine, il 7 marzo “Limportanza del
virus delta nelle epatopatie HBV correlate” ha portato I'attenzione sul
nuovo farmaco di recente approvazione per I'Epatite Delta: anche qui
si deve far emergere il sommerso, oltre che vaccinare per I'Epatite B
gli over 40 e i nati fuori dall'italia.

LE CRITICITA E 'EQUILIBRIO COSTI-BENEFICI NELLA GESTIONE DEL
TRATTAMENTO PAZIENTI CON HIV — Per quanto riguarda I'HIV vi
sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza
affinché le politiche non limitino I'accesso alla terapia. "Oltre il 95%
dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata -
sottolinea il Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT -
Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in alcuni
casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai
benefici della terapia: gli aspetti economici mantengono grande
rilievo, e le societa scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si
pud trascurare la tutela della salute dei pazienti come obiettivo
primario. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devono
far perdere i benefici sanitari come 'aderenza alla terapia e i benefici
a lungo termine, che in un’infezione cronica é essenziale”.
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LA NUOVA FASE DEL PROGETTO SIMG PRESENTATA AL MINISTERO
- La chiusura della prima fase del progetto e il lancio dei nuovi
obiettivi & avvenuto al Ministero della Salute con il convegno “Un
percorso di formazione, ricerca e assistenza integrata per un rilancio
della lotta alle malattie infettive”. Sono intervenuti Sen. Francesco
Zaffini, Presidente 10a Commissione Affari sociali, sanita, lavoro
pubblico e privato, previdenza sociale; Sabrina Valle, Ufficio 5
(Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e
Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale
della Prevenzione Sanitaria; Prof.ssa Loreta Kondili, Centro
Nazionale per la Salute Globale, Istituto Superiore di Sanita;
Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT, Marco Borderi,
Malattie Infettive, IRCCS Policlinico S. Orsola- Malpighi, Bologna;
Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG — Societa Italiana di Medicina
Generale e delle Cure Primarie; Ignazio Grattagliano, Responsabile
Area Gastroenterologica SIMG; Alessandro Rossi, Responsabile
SIMG Area Patologie Acute; Barbara Suligoi, Responsabile del Centro
Operativo AIDS dell'lstituto Superiore di Sanita. A moderare il
giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Da Simg e Simit progetto in 4 fasi contro malattie
infettive tra cartella elettronica, Libro bianco e corsi

da Redazione | Apr 9, 2023 | Medicina | 0 commenti

Formazione e informazione: queste sono le parole d'ordine per favorire un medico di famiglia preparato contro le
malattie infettive. Oltre al SARS-CoV-2, I'attenzione & rivolta ai virus epatitici e all’HIV. E il 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 e della Societa italiana di malattie infettive e
tropicali con il contributo non condizionante di Gilead Sciences. Temi di grande attualita su cui & intervenuto anche il
senatore Francesco Zaffini, presidente 10a Commissione affari sociali, sanita, lavoro pubblico e privato, previdenza
sociale, che ha evidenziato I'eredita lasciata dalla pandemia da Covid-19: non ci si pud far trovare nuovamente
impreparati e si deve raccogliere la lezione. Troppe volte riforme della medicina territoriale non sono state portate a
compimentao, pertanto oggi & fondamentale colmare queste lacune, attribuendo proprio al medico di medicina generale
un ruolo cardine nell'assistenza primaria e nella nuova organizzazione sanitaria, partendo proprio dalle malattie infettive.

Servono conoscenze e competenze

“Esistono vaccini e terapie, ma servono conoscenze e competenze per poterli impiegare - sottolinea Alessandro Rossi,
responsabile Simg patologie acute -. Da questa esigenza nasce il progetto della Simg che si sviluppera lungo quattro linee
direttrici. Anzitutto, si aggiornera il percorso gia avviato attraverso webinar e video pillole che, grazie al contributo di
specialisti e istituzioni, permetteranno una comunicazione rapida ed esplicita. In secondo luogo, si arricchira la cartella
elettronica del medico di medicina generale attraverso strumenti di governance clinica utili soprattutto per la lotta
all'Epatite C, come il riferimento ai centri regionali di diagnosi e cura e un algoritmo utile ad aumentare lo screening e il
seguente invio ai centri prescrittori. Inoltre, pubblicheremo un Libro Bianco che costituira un testo agile e aggiornato su
queste patologie. Infine, il percorso di formazione sara istituzionalizzato attraverso un corso di accreditamento al termine
del gquale si potranno raggiungere dei parametri che porteranno a una certificazione di Medico di Medicina Generale
esperto in patologie infettive™.
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La medicina generale contro le malattie infettive

Limpegno della Simg nel contrasto alle malattie infettive parte da lontano e si & amplificato con la pandemia di Covid-19,
che ha fatto la necessita di acquisire una maggiore consapevolezza. Il problema per Hiv, Hev, Hdv @ dato dalle diagnosi
tardive, che spesso giungono quando il paziente & gia in Aids (nel caso dell'Hiv) o, nelle epatiti, avviato verso una seria
cirrosi o epatocarcinoma. Il sommerso dungue & notevole e gli screening attualmente non sono sufficienti. "Il medico di
medicina generale deve essere attento osservatore dei profili di rischio dei propri pazienti e stabilire screening e
vaccinazioni laddove necessario - sottolinea il professor Claudio Cricelli, presidente Simg -. Le cosiddette patologie acute
talvolta sono sottovalutate dalla medicina generale, ma fanno parte della vita quotidiana e spesso i pazienti arrivano dallo
specialista quando le opportunita di risoluzione sono gia andate sprecate. Dobbiamo pertanto disegnare un nuovo
modello di formazione, basato su una maggiore consapevolezza, strumenti concreti, capacita di intervento per una
diagnosi precoce e unimmediata applicazione della terapia. Per far questo sara importante dotare le cure territoriali di
nuovi strumenti informativi, informatici, di personale, di rete, per alleviare il peso degli ospedali e permettere al medico di
medicina generale di gestire al meglio i pazienti a rischio™.

Criticita ed equilibrio nella gestione dei pazienti con Hiv

Per quanto riguarda I'Hiv vi sono farmaci efficacissimi, ma occorre averne consapevolezza affinche le politiche non
limitino I'accesso alla terapia. “Qltre il 95% dei soggetti trattati ha una viremia perfettamente controllata - sottolinea il
professor Massimo Andreoni, direttore scientifico Simit -. Tuttavia, stanno emergendo criticita a livello regionale, dove in
alcuni casi si rischia di attribuire eccessivo rilievo ai costi rispetto ai benefici della terapia: gli aspetti economici
mantengono grande rilievo, e le societa scientifiche ne sono ben consapevoli, ma non si pud trascurare la tutela della
salute dei pazienti come obiettivo primario. Scelte convenienti sotto il profilo economico non devona far perdere i
benefici sanitari come I'aderenza alla terapia e i benefici a lungo termine, che in un‘infezione cronica & essenziale™.
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