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SIMG - LOTTA ALLHIV, ARRIVA IL
SUPPORTO DEI MEDICI DI FAMIGLIA
PER SCOVARE ILSOMMERSO.
LIMPEGNO PER RIFORMARE LA
LEGGE 135

& Febbraio 2023

SIMG - Lotta all'HIV, arriva il supporto dei medici di

famiglia per scovare il...

E fondamentale parlare di HIV n i i lla Giornata mondiale contro 'AIDS

del 1 dicembre. E una pandemia
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Il Giornale del Lazio

Quotidiano Telematico di Informazione e Attualita

SIMG - Lotta all’'HIV, arriva il supporto dei
medici di famiglia per scovare il
sommerso. L'impegno per riformare la
legge 135

By redazione - 8 Febbraio 2023 @5 W

"Si stima che in Italia a siano circa 10mila persone inconsapevoli di essere infefte dal
virus dell'HIV. Il Medico di famiglia & impegnato nell'emersione del sommerso e nel
sequire | pazienti in trattamento, visto che I'aspettativa di vita si é notevolmente
allungata” sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro I'AIDS
del 1 dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca
conoscenza, soprattutto tra i giovani. Il Report annuale dell‘Tstituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli
ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle
persone che la riceve quando ha gia i sintomi dell'infezione o patologie correlate. La
hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per
questo & importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
l'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi
pud giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territorio.
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IL PROGETTO SIMG PER FORMARE I MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Sulle nuove sfide poste dall’'HIV si & incentrato il webinar "HIV oggi. Le
nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi
carico del malato e delle sue comorbidita", terza tappa del progetto istituzionale "We
stand with public health: a call to action for infectious disease. The actual and
the future vision", crganizzato da Regia Congressi con il patrocinio della Societa Italiana
di Medicina Generale e delle Cure Primarie - SIMG e della Societa italiana di Malattie
Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences,
presentato lo scorso luglio pressa la Sala Stampa della Camera dei Deputati.

IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - "Ii Medico di Medicina Generale pud
favorire diagnosi precoci e migliorare I'assistenza al paziente in trattamento -

sottclinea Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG - 5i stima che in Italia
cf siano almeno 120mila persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in terapia
antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere infette e che possono
trasmettere il virus. Pertanto é indispensabile avviare tutte le strategie possibili per far
emergere il "sommerso” con campagne di screening. Il Medico di famigiia deve valutare la
presenza dell’HIV in base allo stile di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, a
eventuali patologie correlate, ma soprattutio deve testare il pit possibile. Inoltre, poiché
I'aspettativa di vita del pazienti in trattamento si e notevolmente allungata, i MMG deve
occuparsi di malattie che possono presentarsi pit frequentemente, guali patologie
cardiovascalari come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni
urologiche, comorbidita neuropsichiatriche™.

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO - "Con /3 terapia antiretrovirale disponiamo di
trattamenti efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare la trasmissione
dell'infezione da HIV se si segue con regolarita il trattamento (U=U/), ma persiste una
scarsa conoscenza di gran parte dell’'opinione pubblica - sottolinea il Prof. Marco
Borderi, infettivelogo SIMIT - Il miglioramento delle terapie riquarda anche
I'invecchiamento delle persone con HIV e la necessita di gestire le comuni comorbosita
fegate all’eta, i farmaci necessari per if loro controllo e la contemporanea terapia
antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni implica 1a necessita di un approccio
multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure per un
miglioramento della qualita della vita delfe persone con HIV".
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“Con i dati del 2021 assistiamo a8 un ritorno del casi ai livelli prepandemia -

evidenzia Barbara Suligoi, COA 155 - L'alto numero di diagnosi tardive poi implica che |
pazienti non ricevano le terapie e possano trasmettere involontariamente l'infezione ai
propri partner. Inoltre non c'é una percezione del rischio HIV: in Italia si pensa che sia un
problema del passato e relegato solo ad alcuni gruppi di popolazione. Servono dunque
campagne che facilitino 'accesso al test, iniziative per coinvaolgere i giovani, promozione
dei fest rapidi e home testing, maggiore informazione, un'slta attenzione sui rapporti
sessuali non protetii che sono all‘erigine di tante Infezioni Sessualmente Trasmesse a
partire proprio dail’HIV".

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - "Con questa nuova legislatura
auspichiamo di portare a compimento il processo di approvazione della proposta di legge
necessaria per aggiornare la Leqge 135/90, che entro Ia fine del mese sard calendarizzata
in Commissione Affari Sociall — ha affermato I'On. Mauro D'Attis, giad primo firmatario
della pdl - Manterremo concetti essenziali come il contrasto dello stigma sociale, l'accesso
omogeneo alle cure, I'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione
neli‘approccio terapeutico, una campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in
favore dei pit giovani. Parallelamente terremo conto dei nuovi e pit efficaci approcci alla
prevenzione e della nuova situazione delle persone HIV positive, come la qualita di vita e
{'accesso alle terapie innovative. L'impegno é per favorire informazione, ricerca,
sorveglianza epidemiologica e volontariato; adeguamento dei reparti di malattie infettive
e del personale sanitario; svolgimento di formazione e aggiornamento professionale;
potenziamento dei servizi territoriali; rafforzamento delle funzioni dell'Istituto Superiore di
Sanita in materia di sorveglianza, raccoifa di dati epidemiologici e presidio di nuove
emergenze infettive".
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COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA’ DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE
MALATTIE INFETTIVE - Il progetto per la formazione dei Medici di famiglia contro le
malattie infettive & partito a ottobre, con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito
a dicembre con l'incontro sull’Epatite C e si concluderd in primavera con |'ultimo
appuntamento relativo all’Epatite Delta. Questo terzo approfondimente ha riguardato
I'HIV. Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le cittd - dieci in Italia - che
hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella lotta
all’'HIV attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipatoc On. Mauro D'Attis, V
Commissione Camera dei Deputati (Bilancio, Tesoro e Programmazione); Francesco
Maraglino, Direttore Ufficic 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della
Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro Operativo AIDS,

ISS; Lamberto Nicola Giorgio Bertolé, Assessore Welfare e Salute, Comune

Milano; Sara Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze;
Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente
SIMG; Ignazio Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area
gastreenterologia; Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istitute di Ricerca
SIMG Firenze; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretaric SIMG
Umbria; Prof. Marco Borderi, Unitd Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi,
Bologna. A maderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Lotta all'Hiv, troppe diagnosi tardive. Aggiornare la B

legge 135/90

La pasitivita spesso evolve rapidamente in malattia conclamata: otto persone su dieci con AIDS hanno scoperto di
essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi. Un report dell'Istituto Superiore di Sanita, pubblicato a fine
novembre 2022, ha rilevato che sono sempre pill numerose in Italia le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che

di Alessandro Malpelo

La positivita spesso evolve rapidamente in malattia conclamata: otto persone

su dieci con AIDS hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi
precedent alla diagnosi. Un report dell’Istituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che sono sempre piu
numerose in ltalia le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che
viene presa in carico quando ha gia sviluppato i sintomi dell'infezione o

patologie correlate. Per questo e importante, insieme ai farmaci che hanno

permesso di cronicizzare l'infezione da Hiv, che si intervenga su piu versanti,

dalla prevenzione alla diagnosi precoce. Su questi temi si sono confrontati
specialisti della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie —
SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive e Tropicali — SIMIT, per un

evento che ha ottenuto il sostegno incondizionato di Gilead Sciences.
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Medici di famiglia
‘Il medico di medicina generale — sottolinea Alessandro Rossi,
responsabile patologie acute S|\ G — puo favorire diagnosi precoc e
migliorare 'assistenza al paziente in trattamento. Si stima che in ltalia ci siano
almeno 120mila persone con infezione da Hiv, di cui circa 100mila in terapia
antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli che possono trasmettere |l

virus. Pertanto & necessario avviare strategie per far emergere il sommerso con

gli screening”

Sospetti

Il medico di famiglia deve valutare la presenza dell'Hiv in base allo stile di
vita, alla provenienza da zone endemiche, a eventuali patologie correlate, ma
soprattutto deve testare il piu possibile. Inoltre, poiche |'aspettativa di vita
dei pazienti in trattamento si e notevolmente allungata, il medico deve
preoccuparsi di malattie che possono presentarsi piu frequentemente, quali
patologie cardiovascolar come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza

renale e complicazioni urologiche, comorbidita neuropsichiatriche”.
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Antiretrovirali

“La terapia antiretrovirale assunta con regolarita — sottolinea il professor
Marco Borderi, infettivologo SIMIT — permette di azzerare |a trasmissione
dell'infezione da Hiv. Con il miglioramento delle terapie occorre tenere conto
anche dell'invecchiamento delle persone con Hiv, la necessita di gestire al
tempo stesso le complessita, le cronicita e la concomitante terapia

antiretrovirale”.

Percezione del rischio

Lelevato numero di diagnosi tardive implica che i pazienti inconsapevoli siano
esclusi dalle terapie e possano trasmettere involontariamente l'infezione.
Inoltre manca una percezione del rischio. Servono campagne che facilitino
I'accesso al test, iniziative per coinvolgere i giovani, promozione dei test
rapidi, una sensibilizzazione verso rapporti sessuali protetti, in modo da

scongiurare |'intero spettro di infezioni sessualmente trasmesse.
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“Con questa nuova legislatura — ha affermato l'onorevole Mauro D'Attis —
auspichiamo di portare a compimento il processo di approvazione della
proposta di legge necessaria per aggiornare la 135/90. Manterremo concett
essenziali come il contrasto dello stigma sociale, I'accesso alle cure, la garanzia
della riservatezza, una campagna rivolta ai giovani. Parallelamente terremo
conto dei piu efficaci approcci alla prevenzione, assicurando l'accesso alle
terapie innovative, rafforzando le funzioni dell'Istituto Superiore di Sanita in
materia di sorveglianza, raccolta dati epidemiologici e presidio di nuove

emergenze infettive”,

Epatiti, Hiv e Covid

| progetio per la formazione dei medici di famiglia contro le malattie
infettive, dopo Covid-19, epatite C e Hiv-Aids, si concludera in primavera con
I'ultimo appuntamento relativo all'Epatite Delta. Particolare attenzione viene
rivolta alle Fast-Track Cities, le dieci citta d'ltalia che hanno firmato la
Dichiarazione di Parigi per raggiungere ambiziosi target nella lotta all'Hiv

attraverso iniziative ad hoc.
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E fondamentale parore di HIY non solo in ecccsione della Giomato mondicle contro [AIDS del 1
dicemire. £ una panderic shiscionte; non esiste un voocing e prevole anoora Poca Conoscenza,
opratiutte tra | giovani.

Report annuale dell'lsfitute Supericre di Sonitd, pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che i
frend delle nuove diognasi di HV negli ultimi 10 anni & in diminuzicne, ma aumentano le diognos
tardive, con citre 2/3 delle persone che lo riceve guonde ha gia | sintomi dellinfericne o potclogie
comelote. Lo positivitd inolire spesso 5 frasformna ropidamente in AIDS: 8 persone so 10 con AIDS
hanino scoperto di essere HIV posifive nei sei mesi precedenti allo diagnos di malottia. Per questo &
importante che insieme ol progressc scientifico che ha permesso di cronicizare linfezicne da HIV =
intervenga con misure su diversi pianiz il supporte agli infettivelogl pud giungere dai medici di
famigha, dalle istituzicni & dal teritoha.

L PROGETC 51N PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRC LE MALATTIE INFETTIVE

Sulle ruove sfide poste dallHIV 5 & incentrato il webkinor "HIV oggi. Le nuove cronicitd tro dicgnos
tardive e un sommerno da scovare. Come prendersi carco del maloto e delle sue comerbiditd’,
terza tappa del progetto icfitvdonale 'We stand with public health: o call to action for infectious
dizsease. The actual and the future vision', orgonizato da Regiao Congressi con il potrocinic della
Societd Raliona di Medicina Genercle & delie Cure Primorie - SIMS e della Societd itofiana di
Molattie Infeitive e Tropicoli - SIMI, con il confibute non condimicnante di Gilead Sciences,

presentato lo scorso luglo presso o Sala Stampa della Carrera dei Deputati
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L DCPRIC RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA

Medico di Medicina Generale pud favorire diagnosi precoci e migliorare l'ossistenza ol pazienie
in traftamentc- soticlinea Alessondro Rossi, Responsabile Poiclogie Acute SIMG- 5i stima che in lfalic
ci siano almenc 120mila perscne con infezione da HIV, di cui circa 100mile in teropic anfiretrovirale,
ma almeno 10mia inconsopevcd di essere infetie e che possono trasmettere il virus, Perionic &
indispensabile owviore tutte le strotegie possibili per for emergere il sommerso’ con compagne di
screening. | Medice di fomiglia dewve volutare la presenzo dellHIY in baose alle stile di vita, alla
provenienza do zone ad clio endemia. a eventual potolegie comelote, ma scprotiutto deve
testare | pil possicile. Inolire, poiché lospetiofiva di vite dei pozienii in trotiomento si &
notevalmente allungota, il MME deve occuparsi di molotiie che possono presenforsi il
frequentemente, guali potologie cardiovascolar come disiipidemie e coronaropatie, insufficienza

renale e complicazgioni wologiche, comoroiditd neurcpsichiatriche™.

LO 3CEMARIC INFETTIVCLOCGEICZOD - "Con ko terapio anfiretrovirale disponiomo di frattomenti efficaci
e ben toleroti che permettono di ammerore lo trasmissicne dellinfezione do HIV se =i segue con
regolarita il rottarmento [U=U), mo persiste uno scorsa conoscenzo di gron parte dell'opinicne
pubblica- softolinea il prof. Morco Borderi, infettivologe SIIT- || miglicramentc delle terapie riguarda
anche linvecchiomento delle persone con HIV e ko necessita di gesfire le comuni comarbaositd
legote all'etd, i formaci necessor per il loro conirclio e lo conternporanea terapio anfireirovirals;
guesio reciprocita di interozioni implica lo necessitd di un opproccic muliidisciplinare complesso
che formi @ coinvolga plurmi professionisti e figure per un migliceamento della quelitd dello vito

delle persone con HV.

Con i doti del 2021 assistiorno o un dtome del casi ai ivelll prepondemia- evidenzia Badoara Suligoi,
CioA 153- L'alto numerc di diognosi tardive poi implica che | pozienti non ricevanc le teropie e
possano frasmetiess involontadcmente lNinfezione ci propri portner. Inolire non o'é uno percezicne
del fischic HIV: in falia si pensa che sia un problemo del passato e relegato solo od alcuni gruppi di
popolozicne. Servono dungue compagne che focilitino 'occesso ol test, inidotive per coinvolgere i
giovani, promodione dei test rpidi & home festing. moggiore informazione. un'clta afterzicne sui
rapporti sessuali non protetfi che scno ollorigine di tante Infezioni Sessvalmente Trasmesse a partire

propric dallHIV".
PRESTC LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/70

Con guesta nuova legislatura auspichiomo di portore o compimento il processe di approvazicne
dello proposta di legge necessario per aggiornare ka Legge 135/%0, che entro Iz fine del mese sard
calendorizrota in Commissione Affori Sociali - ha affermato Fon. Maouro DY Afls, gid pimo firmataric
della pdl- Manfteremo conceiti emenziali come il conftrasto delle stigma socicle, 'occessoc
cmogeneo alle cure, lcssclutc goranzia della rAservotezzo, lo specicizmaozione nellcpproccic
terapeutico, una compagna di sensibiizzozione ed educazione sanitaric in fovore dei pil giovani.
Porallelarnente tememo conto dei nuoyi e pil efficoci opprocai allo preverzicne e dello nuovo
situczione delle persone HIV positive, come lo quolitd di vita e loccesso alle terapie innocwvotive.
Limpegno & per favorre informozions, ricerco, sorveglionzo epidemiclogico e wolontoriato;
cdeguamentc dei reparti di malattie infettive e del perscnale sanitaric; swvelgimento di formozione e
cggicmamento professicnale; poterziomento dei servizi teritorali; rafforromento delle funzioni
dell'lstitutc Superiore di Sonitd in motera di sorveglionza, racoolta di dati epidemiclogici e presidic
ci nuove emergernze infetive .
COVID, EPATITI, HMV TRA LE PRICRITA’ DI MMG E SPECLALIETI COMNTRO LE MALATTIE INFETTIVE

progetto per la formazione dei Medici di fomigla contro le maloitie infetfive & portitc o oftobes,
con il piimeo incontro sul COVID-1%; & poi proseguito o dicembre con linconire sull Epatite C e =
concluderd in primavesa con lullime appuntomento relotive alfEpotite Delta. Guestc terzo
opprofondimento ha riguardoto IHIY. Parficolore ottenzione anche per ke Fasi-Track Cifies, le cifta -
dieci in Italia - che hanneo firmato lo Dichiorazione di Parigl per roaggivngere determinati target nella

lctta allHIV attrawversc iniziative ad hoc.
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07-02-2023 0 Commenti

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro
I'aIDS del 1 dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccing e prevale
ancora poca conoscenza, soprattutto tra | giovani.

Il Report annuale dell'Istituto Superiore di Sanita, pubblicato a fine novembre 2022,
ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & In
diminuzinne, ma aumentano Ie diagnu:usi tardive, con oltre 2/3 delle persone che la
spesso s trasforma rapidamente in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS hanno scoperto
di essere HIV positive nei sel mesi precedent: alla diagnosi di malattia. Per questo é
importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
I'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli
infettivologi pud giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territonio,

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE I MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE

Sulle nuove sfide poste dall'HIV si & incentrato il webinar 'HIV oggi. Le nuove
cronicita tra diagnosi tardive & un sommerso da scovare, Come prendersi carico del
malato e delle sue comorbidita’, terza tappa del progetto istituzionale "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 Pnmarie - SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive e
Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead Sciences, presentato
lo scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.

IL DOPPIO RUIOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA

“Il Medico di Medicina Generale pud favorire diagnosi precoci & miglicrare |"assistenza
al paziente in trattamento- sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute
SIMG- 5i stima che in Italia o siano almeno 120mila persone con infezione da HIY, di
cui circa 100mila in terapia antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere
infette e che possono trasmettere il virus. Pertanto & indispensabile avviare tutte le
strategie possibili per far emergere il 'sommerse’ con campagne di screening. I
Medico di famiglia deve valutare la presenza dell'HIV in base allo stile di vita, alla
provenienza da zone ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma soprattutto
deve testare il pid possibile. Inoltre, poiché |'aspettativa di vita dei pazienti in
trattamento =i & notevolmente allungata, il MMG deve occuparsi di malattie che
possono  presentarsi pid frequentemente, quali patologie cardiovascolari come
dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni urologiche,
comorbidita neuropsichiatriche”.

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 2 9
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




% SIMG g3

SOCIETA [TALIANA DI 3
MEDICINA GENERALE <>q -
E DELLE CURE PRIMARIE

LD SCEMARIO INFETTIWOLOGICO - "Con la terapia antiretrovirale disponiamo di
trattamenti efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare la trasmissione
dell'infezione da HIV se si segue con regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una
scarsa congescenza di gran parte dell’'opinione pubblica- sottolinea il prof. Marco
Borden, infettivologo SIMIT- II miglioramento delle terapie nguarda anche
I'invecchiamento delle persone con HIV e la necessita di gestire le comuni
comorbosita legate all'etd, | farmaci necessari per il loro controllo e la
contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocitd di interazioni implica la
necessita di un approccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi
professionisti e figure per un miglioramento della qualitd della vita delle persone con
HIV".

“Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli prepandemia- evidenzia
Barbara Suligei, COA ISS- L'alto numero di diagnosi tardive poi implica che | pazienti
non ricevano le terapie e possanc trasmettere involontariamente l'infezione ai propn
partner. Inoltre non c'& una percezione del rischio HIV: in Italia si pensa che sia un
problema del passato e relegato solo ad alcumi gruppi di popolazione. Servono
dungue campagne che facilitine 'accesso al test, iniziative per coinvolgere 1 giovani,
promozione dei test rapidi e home testing, maggiore informazione, un'alta attenzione
sul rapporti sessuali non protetti che sono all’origine di tante Infezioni Sessualmente
Trasmesse a partire proprio dall'HIV",

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90

“Con guesta nuova legislatura auspichiamo di portare a compimento il processo di
approvazione della proposta di legge necessana per aggiornare la Legge 135/90, che
entro la fine del mese sara calendarizzata in Commissione Affani Sociali - ha
affermato |'on. Mauro D'Attis, gia primo firmatarie della pdl- Manterremo concetti
essenziali come il contrasto dello stigma sociale, l'accesso omogeneo alle cure,
I"assoluta garanzia della nservatezza, la specializzazione nell'approccio terapeutico,
una campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitana in favore dei pid giovani.
Parallelamente terremo conto del nuowi e pid efficaci approcci alla prevenzione e
della nuova situazione delle persone HIV positive, come la qualita di vita & 'accesso
alle terapie innovative. L'impegno & per favorire informazione, ricerca, sorveglianza
epidemiologica e volontariato; adeguamento del reparti di malattie infettive e del
personale sanitario; svolgimento di formazione e aggiornamento professionale;
potenziamento dei servizi termtoriali; rafforzamento delle funzioni dell’Istituto
Superiore di Sanitd in materia di sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e
presidio di nuove emergenze infettive".

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA' DI MMG E SPECIALISTI COMTRO LE
MALATTIE INFETTIVE

Il progetto per la formazione dei Medic di famigha contro le malattie infettive &
partito a ottobre, con il pnmo incontre sul COVID-19; & poi proseguito a dicembre
con l'incontro sull'Epatite C e si concludera in pnmavera con ['ultimo appuntamento
relativo all'Epatite Delta. Questo terzo approfondimente ha nguardato [I'HIV.
Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le citta - diec in Italia - che
hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella lotta
all'HIV attraverso iniziative ad hoc.
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Lotta all’Hiv, arriva il supporto dei medici di famiglia per
scovare il sommerso

070202023 in Professioni

“In Italia ci siano circa 10mila persone inconsapevoli di essere infette dal virus dell’Hiv. Il
Mmg & impegnato nell'emersione del sommerso e nel seguire i pazienti in trattamento,
visto che 'aspettativa di vita si é notevolmente allungata” sotftolinea Alessandro Rossi,
Responsabile Simg Patologie Acute

DELLA

E fondamentale parlare di Hiv non sole in occasione della Giornata mondiale contro I'Aids del 1
dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca conoscenza,
soprattutto tra i giovani. || Report annuale dell'lstituto Superiore di Sanita, pubblicato a fine novembre
2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di Hiv negli ultimi 10 anni & in diminuzione, ma
aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle parsone che la riceve quando ha gia i sintomi
dell'infezione o patologie correlate. La positivita inoltre spesso si trasforma rapidamente in Aids: 8
persone su 10 con Aids hanno scoperto di essere Hiv positive nei sei mesi precadenti alla diagnesi di
malattia. Per questo & importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
linfezione da Hiv si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud giungere dai
medici di famiglia, dalle istituzioni e dal termitorio.

Sulle nuove sfide poste dall'HIV si & incentrato il webinar *HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi
tardive & un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbidita™, terza
tappa del progetto istituzionale “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 & della Societa italiana di Malattie Infettive & Tropicali
— SIMIT, presentato lo scorso luglio presso la 3ala Stampa della Camera dei Deputati.
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“Il Medico di Medicina Generale pud favorire diagnosi precoci e migliorare I'assistenza al paziente in
trattamento - sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG — Si stima che in
ltalia ci siano almeno 120mila persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in terapia
antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere infette e che possono trasmettere il virus.
Pertanto & indispensabile avviare tutte le strategie possibili per far emergere il “sommerso” con
campagne di screening. Il Medico di famiglia deve valutare la presenza dzIl'HIV in base allo stile di vita,
alla provenienza da zone ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma soprattutto deve testare il
pil possibile. Inoltre, poiché laspettativa di vita dei pazienti in trattamento si & notevolmente allungata, il
MMG deve occuparsi di malattie che possono presentarsi pid frequentemente, quali patologie
cardiovascolari come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale & complicazioni urologiche,
comorbidita neuropsichiatriche™.

“Con la terapia antiretrovirale disponiamo di trattamenti efficaci 2 ben tollerati che permettone di
azzerare la trasmissione dellinfezione da HIV se si segue con regolarita il frattamento (U=U), ma
persiste una scarsa conoscenza di gran parte dell'opinione pubblica — sottolinea Marco Borderi,
infettivologo SIMIT — Il miglioramento delle terapie riguarda anche llinvecchiamento delle persone con
HIV e la necessita di gestire le comuni comorbosita legate all'eta, i farmaci necessari per il loro controllo
e la contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni implica la necessita di un
approccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure per un
miglioramento della qualita della vita delle persone con HIV".

“Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli prepandemia — evidenzia Barbara Suligoi,
COA IS5 - L'alto numero di diagnosi tardive poi implica che i pazienti non ricevano le terapie e possano
trasmettere involontariamente l'infezione ai propri partner. Incltre non ©'@ una percezione del rischio
HIV: in Italia si pensa che sia un problema del passato e relegato solo ad alcuni gruppi di popolazione.
Servono dungue campagne che facilitine I'accesso al test, iniziative per coinvelgere i giovani,
promozione dei test rapidi e home testing, maggiore informazione, un'alta attenzione sui rapporti
sessuali non protetti che sono all' origine di tante Infezioni Sessualmente Trasmesse a partire proprio
dallHIV".

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90

“Con questa nuova legislatura auspichiamo di portare a compimento il processo di approvazione della
proposta di legge necessaria per aggiornare la Legge 135/90, che entro la fine del mese sara
calendarizzata in Commissione Affar Sociali — ha affermato I'On. Mauro D'Attis, gia primo firmatario
della pdl — Manterremo concetti essenziali come il contrasto dello stigma sociale, 'accesso omogeneo
alle cure, I'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione nell’'approccio terapeutico, una
campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in favore dei pit giovani. Parallelamente
terremo conto dei nuovi e pild efficaci approcai alla prevenzione & della nuova situazione delle persone
HIV positive, come la qualita di vita e 'accesso alle terapie innovative. L'impegno & per favorire
informazione, ricerca, sorveglianza epidemioclogica e volontariato; adeguamento dei reparti di malattie
infettive e del personale sanitario; svolgimento di formazione & aggiornamento professionale;
potenziameanto dei servizi territoriali; rafforzamento delle funzioni dell'lstituto Superiore di Sanita in
materia di sorveglianza, raccolta di dati epidemiclogici e presidio di nuove emergenze infettive”.
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Lotta all’ HI\, arriva il supporto dei medici di

famiglia per scovare il sommerso

«5i stima che in ltalia ci siano circa 10mila persone inconsapevaoli di eszere infette dal virus dellHIV. I Medico di famiglis &

impegnato nell'emersione del sommerso e nel seguire | pazienti in trattamento, visto che Faspettativa di vita si &
notevolmente allungatas sottolines Alessandro Rossi, Responsabile 5IMG Patologie Acute

FER oo
NS

E fondamentale parlare di HIV non solo in accasione della Giornata
mondiale contro IAIDS del 1 dicembre. E una pandemia strisciante;
non esiste un vaccino e prevale ancora poca Cconoscenza, soprattutio
tra i giovani. Il Report annuale delllstituto Superiore di 5anita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove
diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano
le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che la riceve quando
ha gia i sintomi dellinfezione o patologie correlate. La positivita
inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS hanno scoperto di
essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per questo & importante che
insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare l'infezione da HIV si intervenga con

misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud giungere dai medici di famiglia, dalle
istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE -
Sulle nuove sfide poste dall’'HIV si & incentrato il webinar “HIV oggi. Le nuove cronicitd tro diagnosi
tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue

comorbidita”, terza tappa del progetto istituzionale “We stand with public health: o call to action
for infectious diseose. The actual and the future vision”, organizzato da Regia Congressi con il
patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie - SIMG e della Societa
italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di Gilead
Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.

IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA

«fl Medico di Medicing Generale pud fovorire diggnosi precoci e migliorare l'assistenzo ol paziente in
trattomento - sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG - 50 stima che in
Italia ci siano almeno 120milo persone con infezione da HIV, di cui circa 100milo in terapic
antiretrovirale, mo almeno 10mila inconsapevoli di essere infette e che possono trasmettere il virus.
Pertanto é indispensabile avviare tutte le strategie possibili per far emergere il “sommerso” con
campagne di screening. I Medico di famiglia deve valutare o presenza dell'HIV in base allo stile di vito,
allo provenienza da zone ad aita endemio, o eventuali patologie correlate, mo soprotiutto deve testare il
pilr possibile. Inoltre, poiche Fospettativa di vito dei pazienti in trottomento si é notevolmente allungata,
il MMG deve occuparsi di malattie che possono presentarsi pit frequentemente, quali patologie
cardiovascolori come dislipidemie e coronaoropatie, insufficienza renale e complicazioni urologiche,
comorbiditd neuropsichiotriches.
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LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO

«Con lo terapia antiretrovirale disponiomo di trattamenti efficaci e ben tollerati che permettono di
azzerare lo trasmissione dellinfezione da HIV se si segue con regolaritd il trattamento (U=U), ma persiste
una scarsg conoscenza di gran parte dell'opinione pubblico - sottolinea il Prof. Marco Borderi,
infettivologo SIMIT - if miglioramenta delle teropie riguarda anche invecchiomento delle persone con
HIV e la necessita di gestire le comuni comorbositd legate all'etd, | farmaci necessari per il loro controflo
¢ lo contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocitd di interazioni implica o necessitd di un
gpproccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure per un
miglioromento dello qualita dello vita delle persone con HiVe,

«Con § doti del 2027 assistiomo o un ritorno dei casi ai livelli prepandemio - evidenzia Barbara Suligoi,
COA IS5 - Lalto numero di diagnosi tardive poi implica che | pazienti non ricevano le terapie e possano
trosmettere involontariomente linfezione ai propri partner. Inoltre non c'é una percezione del rischio
HIV: in ftalic si pensa che sia un problema del passato e relegato solo od afcuni gruppi di popolazione.
Servono dungue campagne che faciliting I'occesso ol test, inizigtive per coinvolgere | giovani, promozione
del test rapidi e home testing, maggiore informozione, un‘alta ottenzione sui ropporti sessuali non
protetti che sono allforigine di tante infezioni Sessualmente Trasmesse o partire proprio dall'HVe.

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90

«Con questa nuova legislotura auspichiamo di portare o compimento il processo di approvozione delio
proposta di legge necessoria per aggiornore la Legze 135/90, che entro lo fine del mese sarg
calendarizzata in Commissione Affori Sociali - ha affermato 'On. Mauro D'Attis, gia primo firmatario
della pdl - Manterremo concetti essenziali come il contrasto dello stigmao sociale, l'occesso omogeneo
alle cure, 'ossoluta garanzia della riservotezza, lo speciolizzazione nellapproccio terapeutico, ung
campagna di sensibilizzazione ed educozione sanitaria in fovore dei pits giovani. Parallelamente terremo
conto dei nuovi e pitr efficoci opprocci olla prevenzione e dello nuova situozione delle persone HIV
positive, come la qualitd di vita e accesso alle terapie innovative. Limpegno € per favorire informazione,
ricerca, sorveglianza epidemiologica e volontariato; odeguamento dei reparti di maolattie infettive e del
persanale sanitario; svolgimento di formazione e aggiornaomento professionale; potenziomento dei
servizi territoriali; rafforzomento delie funzioni dellistituto Superiore di Sanita in maoteria di sorveglionza,
roccolta dif doti epidemiologici e presidio di nuove emergenze infettives.

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA’ DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE

Il progetto per |a formazione dei Medici di famiglia contro le malattie infettive & partito a ottobre,
con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a dicembre con lincontro sull'Epatite C e si
concludera in primavera con I'ultime appuntamento relativo all'Epatite Delta. Questo terzo
approfondimento ha riguardato I'HIV. Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le citta -
dieci in Italia - che hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella
lotta all'HIV attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipato On. Mauro D'Attis, V
Commissione Camera dei Deputati (Bilancio, Tesoro e Programmazione); Francesco Maraglino,
Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi
Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generzale della Prevenzione Sanitaria; Barbara
Suligoi, Responszabile Centro Operativo AIDE, 155; Lamberto Nicola Giorgio Bertolé, Assesszore
Welfare e Salute, Comune Milano; Sara Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione,
Comune Firenze; Prof. Massimeo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricell,
Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano, segretario SIMG Puglia & responsahbile SIMG area
gastroenterclogia; Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di

Ricerca SIMG Firenze; Alessandro Rossi, Responsahbile SIMG Patologie Acute e

Segretario 5IMG Umbria; Prof. Marco Borderi, Unita Malattie Infettive, Policlinico Sant'Crsola
Malpighi, Bologna. & moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Hiv, i medici di famiglia a supporto per
scovare il sommerso. Il progetto Simg

Insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare I'infezione da HIV, bisogna
intervenire con misure su diversi piani come il supporto agli infettivologi da parte dei medici di
famiglia. E con questo obiettivo e sulle nuove sfide poste dall’HIV che si é tenuto il webinar "HIV
0ggi”
Insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare I'infezione da HIV, bisogna
intervenire con misure su diversi piani come il supporto agli infettivologi da parte dei medici di
famiglia. E con questo obiettivo e sulle nuove sfide poste dall’'HIV che si & tenuto il webinar "HIV
oggi”.
Le nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del
malato e delle sue comorbidita", terza tappa del progetto istituzionale "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. «Il Medico di Medicina Generale puo favorire diagnosi precoci e
migliorare I'assistenza al paziente in trattamento - sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile
Patologie Acute SIMG - Si stima che in Italia ci siano almeno 120mila persone con infezione da
HIV, di cui circa 100mila in terapia antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere
infette e che possono trasmettere il virus. Pertanto, ¢ indispensabile avviare tutte le strategie
possibili per far emergere il “sommerso” con campagne di screening».
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Il Report annuale dell’lstituto Superiore di Sanita, pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato
che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano le
diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che la riceve quando ha gia i sintomi dell’infezione o
patologie correlate. Ecco perché il sostegno dai medici di medicina generale, le istituzioni e il
territorio € fondamentale. «Con questa nuova legislatura auspichiamo di portare a compimento il
processo di approvazione della proposta di legge necessaria per aggiornare la Legge 135/90, che
entro la fine del mese sara calendarizzata in Commissione Affari Sociali - ha affermato I'On.
Mauro D’Attis, gia primo firmatario della pdl - Manterremo concetti essenziali come il contrasto
dello stigma sociale, 'accesso omogeneo alle cure, I'assoluta garanzia della riservatezza, la
specializzazione nell’approccio terapeutico, una campagna di sensibilizzazione ed educazione
sanitaria in favore dei piu giovani». «Con la terapia antiretrovirale disponiamo di trattamenti
efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare la trasmissione dell’infezione da HIV se si
segue con regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conoscenza di gran parte
dell’'opinione pubblica - sottolinea il Marco Borderi, infettivologo SIMIT - Il miglioramento delle
terapie riguarda anche I'invecchiamento delle persone con HIV e la necessita di gestire le comuni
comorbosita legate all’etd, i farmaci necessari per il loro controllo e la contemporanea terapia
antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni implica la necessita di un approccio

ultidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure per un
v Bclioramento della qualita della vita delle persone con HIV».

Il progetto per la formazione dei Medici di famiglia contro le malattie infettive é partito a ottobre,
con il primo incontro sul COVID-19; ¢ poi proseguito a dicembre con l'incontro sull’Epatite C e si
concludera in primavera con l'ultimo appuntamento relativo all’Epatite Delta. Questo terzo
approfondimento ha riguardato I'HIV. Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le citta
- dieci in Italia - che hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target
nella lotta all’HIV attraverso iniziative ad hoc. «Il Medico di famiglia deve valutare la presenza
dell’HIV in base allo stile di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, a eventuali patologie
correlate, ma soprattutto deve testare il piu possibile. Inoltre, poiché I'aspettativa di vita dei
pazienti in trattamento si € notevolmente allungata, il MMG deve occuparsi di malattie che
possono presentarsi piu frequentemente, quali patologie cardiovascolari come dislipidemie e
coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni urclogiche, comorbidita neuropsichiatriche»,
dichiara Rossi.
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Lotta all’'HIV, arriva il supporto dei medici di famiglia per scovare il sommerso

«5i stima che in ltalia ci siano circa 10mila persone inconsapevoli di essers infette dal virus
dellHIV. Il Medico di... Leggi tutto

Sanitainformazione | Pubblicato il: 07-02-2023

5IMG — Lotta all'HIV, arriva il supporto dei medici di famiglia per scovare |l
sommerso. L'impegno per riformare la legge 135

Comunicato stampa Lunedi & febbraio 2023
Attenzione per COVID-19, HCV, Epatite Delta e._. Leggi tutto

SIMG — societa italiana di medicina generale e delle cure primarie | Pubblicato il 06-02-2023
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Hiv, progetto Simg per formare medici famiglia

Roma, 8 feb. - E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione
della Giornata mondiale contro 'AIDS del 1 dicembre. E una pandemia
strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca conoscenza,
soprattutto tra i giovani. Il Report annuale dell'lstituto Superiore di
S I M G Sanita, pubblicato a fine novemnbre 2022, ha rilevato che il trend delle
nuove diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & in diminuzione, ma
MEDACRGA GENERALE aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che la
riceve quando ha gia i sintomi dellinfezione o patologie correlate. La

positivita inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: B persone su 10 con AIDS hanno
scoperto di essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per questo &
importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare Uinfezione da
HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud giungere dai
medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - Sulle
nuove sfide poste dall'HIV si & incentrato il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi
tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue comorbiditd’,
terza tappa del progetto istituzionale "We stand with public health: a call to action for
infectious disease. The actual and the future vision', organizzato da Regia Congressi con il
patrocinio della Societa Italiana di Medicina Generale e delle Cure Primarie - SIMG e della
Societa italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non condizionante di
Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.

IL DOPPIC RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - "Il Medico di Medicina Generale pub favorire
diagnosi precoci e migliorare 'assistenza al paziente in trattamento- sottolinea Alessandro
Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG- Si stima che in Italia ci siano almeno 120mila
persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in terapia antiretrovirale, ma almeno 10mila
inconsapevoli di essere infette e che possono trasmettere il virus. Pertanto & indispensabile
avviare tutte le strategie possibili per far emergere il 'sommerso’ con campagne di screening.
Il Medico di famiglia deve valutare la presenza dellHIV in base allo stile di vita, alla
provenienza da zone ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma soprattutto deve
testare il pil possibile. Inoltre, poiche ['aspettativa di vita dei pazienti in trattamento si &
notevolmente allungata, il MMG deve occuparsi di malattie che possono presentarsi pil
frequentemente, quali patologie cardiovascolari come dislipidemie e coronaropatie,
insufficienza renale e complicazioni urologiche, comorbidita neuropsichiatriche”.
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LO SCEMARIO INFETTIVOLOGICO - "Con la terapia antiretrovirale disponiamo di trattamenti
efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare la trasmissione dell'infezione da HIV se si
segue con regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conoscenza di gran parte
dell'opinione pubblica- sottolinea il prof. Marco Borderi, infettivologo SIMIT- Il miglioramento
delle terapie riguarda anche linvecchiamento delle persone con HIV e la necessita di gestire le
comuni comorbosita legate all'eta, i farmaci necessari per il loro controllo e la contemporanea
terapia antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni implica la necessita di un approccio
multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure per un
miglioramento della qualita della vita delle persone con HIV".

"Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli prepandemia- evidenzia Barbara
Suligoi, COA 155- L'alto numero di diagnosi tardive poi implica che i pazienti non ricevano le
terapie e possano trasmettere involontariamente l'infezione ai propri partner. Inoltre non c'é
una percezione del rischio HIV: in Italia si pensa che sia un problema del passato e relegato
solo ad alcuni gruppi di popolazione. Servono dungue campagne che facilitino 'accesso al test,
iniziative per coinvolgere i giovani, promozione dei test rapidi e home testing, maggiore
informazione, un'alta attenzione sui rapporti sessuali non protetti che sono all'origine di tante
Infezioni Sessualmente Trasmesse a partire proprio dall'HIV".

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - "Con questa nuova legislatura auspichiamo di
portare a compimento il processo di approvazione della proposta di legge necessaria per
aggiornare la Legge 135/90, che entro [a fine del mese sara calendarizzata in Commissione
Affari Sociali - ha affermato lon. Mauro O¥Attis, gia primo firmatario della pdl- Manterremo
concetti essenziali come il contrasto dello stigma sociale, 'accesso omogeneo alle cure,
l'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione nell’approccio terapeutico, una
campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in favore dei pil giovani.
Parallelamente terremo conto dei nuovi e pil efficaci approcci alla prevenzione e della nuova
situazione delle persone HIV positive, come la qualita di vita e l'accesso alle terapie
innovative. Limpegno & per favorire informazione, ricerca, sorveglianza epidemiologica e
volontariato; adeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale sanitario;
svolgimento di formazione e aggiornamento professionale; potenziamento dei servizi
territoriali; rafforzamento delle funzioni dell'lstituto Superiore di Sanita in materia di
sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e presidio di nuove emergenze infettive".

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA’ DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE -
Il progetto per la formazione dei Medici di famiglia contro le malattie infettive & partito a
ottobre, con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a dicembre con l'incontro
sullEpatite C e si concludera in primavera con l'ultimo appuntamento relativo all' Epatite
Delta. Questo terzo approfondimento ha riguardato UHIV. Particolare attenzione anche per le
Fast-Track Cities, le citta - dieci in Italia - che hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per
raggiungere determinati target nella lotta all'HIV attraverso iniziative ad hoc. Al webinar
hanno partecipato On. Mauro DXAttis, V Commissione Camera dei Deputati (Bilancio, Tesoro e
Programmazione); Francesco Maraglino, Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) -
Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute,
Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro
Operativo AIDS, 155; Lamberto Micola Giorgio Bertolé, Assessore Welfare e Salute, Comune
Milano; Sara Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze; Prof.
Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; lgnazio
Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area gastroenterologia; Francesco
Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG Firenze; Alessandro Rossi,
Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria; Prof. Marco Borderi, Unita
Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi, Bologna. A moderare il giornalista
scientifico Daniel Della Seta.
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Simg, lotta allHIV: arriva il supporto dei medici
di famiglia per scovare il sommerso
SRRSO |~ REDAZIONE

“5i stima che in ftalfa ci siano circa 10mila persane inconsapevoli di essere infatte dal virus dell’HIV
I Medico di famiglia é impegnato nell'emersione del sommerso e nel seguire | pazienti in
trattamento, visto che 'aspettativa di vita si é notevolmente allungata” sottolinea Alessandro Rossi

Responsabile SIMG Fatologie Acute.

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro IAIDS del 1
dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca Conoscenza,
soprattutto tra i giovani. Il Report annuale dell'lstituto Superiore di Sanita, pubblicato a fine
novemnbre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & in
diminuzione, ma aumentano le diagnosi tardive, con olire 2/3 delle persone che la riceve quando ha
gia i sintomi dell'infezione o patologie correlate. La positivitd inoltre spesso si trasforma
rapidamente in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi
precedenti alla diagnosi di malattia. Per questo & importante che insieme al progresso scientifico
che ha permesso di cronicizzare 'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il

supporto agli infettivologi pud giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE -
Sulle nuove sfide poste dall'HIV si & incentrato il webinar “"HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi
tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e delle sue

comorbidita”, terza tappa del progetto istituzionale “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, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.
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IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - “i Medico df Medicina Generale pud favorire
diagnosi precoci e migliorare Fassistenza al paziente in trattamento — sottolinea Alessandro Rossi,
Responsabile Patologie Acute SIMG — 57 sfima che in talia cf siano almeno 120mila persone con
infezione da HIV di cwi circa 100mila in terapia antiretrovirale, ma almeno 10mifa inconsapevali ai
esseare infette e che possono trasmettere il virus. Pertanto é indispensabile avviare tufte le strategie
possibili per far emergere il “sommersa” con campagne di screening. Il Medico di famigiia deve
valutare la presenza dell'HIV in base allo stile di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, a
eventuali patologie correlate, ma soprattutio deve testare il pit possibile. Inoltre. poiché
l'aspettativa di vita dei pazienti in trattamento si é notevolmente alfungata, if MMG deve occuparsi
di malattie che possono presentarsi pit frequentemente, quali patologie cardiovascolari come
dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni urologiche, comorbidita

neuropsichiatriche”.

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO - “Con /3 ferapia antiretrovirale disponiamo di trattamenti efficaci
e ben tollerati che permetfono di azzerare 1a frasmissione dellinfezione da HIV se si segue con
regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conascenza di gran parte dell'opinione
pubbfica — sottolinea il Prof. Marco Borderi, infettivologo SIMIT — f miglioramento defle ferapie
riguarda anche linvecchiamenio delle persone con HIV e la necessita di gestire le comuni
comorbosita legate all'eta, i farmaci necessari per il foro controlle e la contemporanea terapia
antiretrovirale: questa reciprocita di interazioni implica la necessita di un approccio
multidisciplinare complfesso che formi e coinvalga plurimi professionisti e figure per un

migiioramento della qualita delia vita delle persone con HIV".
“Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli prepandemia — evidenzia Barbara

Suligoi, COA 1S5 — Lalto numero di diagnosi tardive poi implica che i pazienti non ricevano le terapie
e possano frasmettere involontariamente linfezione ai propri partner. Inoftre non ¢'é una percezione
del rischio HIV: in [talia si pensa che sia un probfema del passato e relegato solo ad alcuni gruppf di
popolazione. Servono dungue campagne che facilitino l'accesso al test, iniziative per coinvolgere i
giovani, promozione dei test rapidi e home testing, maggiore informazione, un'afta attenzione sui
rapporti sessuali non protetti che sono allorigine di tante Infezioni Sessualmente Trasmesse a

partire proprio dail’HIV.
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PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - "Con guesta nuova legisiatura auspichiamao dr
partare a compimento il processo di approvazione della proposta di legge necessaria per
aggiornare la Legge 135/90, che entro [a fine del mese sara calendarizzata in Commissione Affari
Sociali — ha affermato I'On. Mauro D'Attis, gia primo firmatario della pdl — Manferreme concetti
essenziali come il contrasto dello stigma sociale F'accesso omogeneo alle cure, l'assoluta garanzia
della riservatezza, la specializzazione nellapproccio terapeutico, una campagna di
sensibilizzazione ed educazione sanitaria in favore dei pit giovani. Parallefamente terremo conto
dei nuovi e pit efficaci approcei alla prevenzione e della nuova situazione delie persone HIV
positive, come la qualita di vita e l'accesso alle terapie innovative. Limpegno é per favorire
informazione, ricerca, sorveglianza epidemiologica e volontariato; adeguamento del reparti di
malattie infettive e del personale sanitario; svolgimento di formazione e aggiormamento
professionale; potenziamento dei servizi ferritariali; rafforzamento delle funzioni dellistituto
Superiore di Sanita in materia di sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e presidio di nuove
emergenze infettive".
COVID, EFATITI, HIV TRA LE PRIORITA’ DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE — |l progetto per |a formazione dei Medici di famiglia contro le malattie infettive & partito
a ottobre, con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a dicembre con l'incontro sull’Epatite
C e si concluderd in primavera con l'ultimo appuntamento relativo all’Epatite Delta. Questo terzo
approfondimento ha riguardato 'HIV. Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le cittd -
dieci in Italia — che hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nelia
lotta all'HIV attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipato On. Mauro D'Attis, V
Commissione Camera dei Deputati (Bilancio, Tesoro e Programmazione); Francesco Maraglino,
Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi
Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; Barbara
Suligol, Responsabile Centro Operativo AIDS, 1SS; Lamberto Nicola Giorgio Bertolé, Assessore
Welfare e Salute, Comune Milano; Sara Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione,
Comune Firenze; Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli,
Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area
gastroenterclogia; Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG
Firenze; Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria;
Prof. Marco Borderi, Unita Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi, Bologna. A moderars il

giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Lotta all'HIV, per far emergere il sommerso
arriva il supporto dei medici di famiglia

Mercoledi 8 Febbraio 2023 Redazione

L'HIV, grazie alle terapie antiretrovirali, si pud considerare un'infezione cronica, ma
servono diagnosi precoci & maggiore informazione. Entro la fine del mese la pdl di
riforma della Legge 135 sara calendarizzata in Commissione Affari Sociali.

L'HIV, grazie alle terapie antiretrovirali, si pud considerare un'infezione cronica, ma servono
diagnosi precoci e maggiore informazione. Entro la fine del mese la pdl di riforma della Legge
135 sara calendarizzata in Commissions Affari Sociali.

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro ['AIDS
del 1 dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca
conoscenza, sopratiutto tra i giovani. Il Report annuale dell'lstituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli
ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone
che la riceve quando ha gia i sintomi dell'infezicne o patologie correlats.

La positivita inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: & persone su 10 con AIDS
hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per
questo & importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
linfezione da HIV siintervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud
giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni & dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Sulle nuove sfide poste dallHIV si & incentrato il webinar "HIV oggi. Le nuove
cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato e
delle sue comaorbidita”, terza tappa del progetto istituzionale "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 & delle Cure Primarie —
SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive e Tropicali - SIMIT, con il contributo non
condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala Stampa della
Camera dei Deputati.
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IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - “Il Medico di Medicina Generale pud
favorire diagnosi pracoci e migliorare 'assistenza al paziente in trattamento — sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG — Si stima che in ltalia ci siano almeno
120mila persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in terapia antiretrovirale, ma
almeno 10mila inconsapevoli di essere infette & che possono frasmettere il virus. Pertanto &
indizpensabile avviare tutte le strategie possibili per far emergere il “sommersa” con
campagne di screening. Il Madico di famiglia deve valutare la presenza dell’HIV in base allo
stile di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma
soprattutio deve testare il pil possibile. Inoltre, poiché I'aspettativa di vita dei pazienti in
trattamento si & notevolmente allungata, il MMG deve occuparsi di malattie che possono
presentarsi pid frequentements, quali patologie cardiovascolari come dislipidemie e
coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni urologiche, comorbidita
neuropsichiatricha”.

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO —*Con la terapia antiretrovirale disponiamo di trattamenti
efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare la trasmissione dellinfezione da HIV se si
segue con regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conoscenza di gran parte
dell'opinione pubblica — sottolinea il Prof. Marco Borderi, infettivologo SIMIT - Il miglioramento
delle terapie riguarda anche l'invecchiamento delle persone con HIV 2 la nacessita di gastire
le comuni comorbosita legate all'eta, | farmaci necessari per il loro controllo e 1a
contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni implica la necessita di
un approccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure
per un miglioramento della qualita della vita delle persone con HIV".

“Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli prepandemia — evidenzia Barbara
Suligoi, COA 1SS — L'alto numero di diagnosi tardive poi implica che i pazienti non ricevano le
terapie e possano trasmettere involontariamente l'infezione ai propri partner. Inoltre non c'é
una percezione del rischio HIV: in ltalia si pensa che sia un problema del passato e relegato
sole ad alcuni gruppi di popelazione. Servone dungue campagne che facilitine Maccesso al
test, iniziative per coinvolgere i giovani, promozione dei test rapidi e home testing, maggiore
informazione, un‘alta attenzione sui rapporti sessuali non protetti che sono all'origine di tante
Infezioni Sessualmente Trasmesse a partire proprio dall’HIV"

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 — “Con questa nuova legislatura auspichiamo
di portare a compimento il processo di approvaziona della proposta di legge necessaria per
aggiomare la Legge 135/90, che entro la fine del mese sara calendarizzata in Commissione
Affari Sociali — ha affermato 'On. Mauro O'Aftis, gia primo firmatario della pdl — Manterremo
concetti essenziali come il contrasto dello stigma sociale, I'accesso omogeneo alle cure,
I'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione nell'approccio terapeutico, una
campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in favore dei pid giovani.
Parallelamente terremo conte dei nuovi e pil efficaci approcci alla prevenzione e della nuova
situazione delle persone HIV positive, come la qualita di vita e 'accasso alle terapie
innovative. L'impegno & per favorire informazione, ricerca, sorveglianza epidemiologica e
volontariato; adeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale sanitario;
svolgimento di formazione e aggiornameanto professionale; potenziamento dei servizi
territoriali; rafforzamento delle funzioni delllstituto Superiore di Sanita in materia di
sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e presidio di nuove emergenze infettive”.
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COVID, ERATITI, HIV TRA LE PRIORITA' DI MMG E SPECIALISTI COMTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Il progetto per la formazione dei Medici di famiglia contro le malattie infettive &
partito a ottobre, con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a dicembre con
lincontro sullEpatite C & si concludera in primavera con l'ultimo appuntamento relativo
all'Epatite Delta. Questo terzo approfondimento ha riguardato 'HIV. Particolare attenzione
anche per le Fast-Track Cities, le citta - dieci in ltalia - che hanno firmato la Dichiarazione di
Parigi per raggiungere determinati target nella lotta allHIV attraverso iniziative ad hoc. Al
webinar hanno partecipato On. Mauro D' Attis, V Commissione Camera dei Deputati (Bilancio,
Tesoro e Programmazione); Francesco Maraglino, Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) —
Prevenzione delle Malattie Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute,
Direzione Generale della Pravenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro
Operativo AIDS, IS5; Lambearto Nicola Giorgio Bertolg, Assessore Welfare & Salute, Comune
Milang; Sara Funaro, Assessore Educazions, welfare & immigrazione, Comune Firenze; Prof.
Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG;
Ignazio Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area gastroenterologia;
Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG Firenze; Alessandro
Hossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria; Prof. Marco Borderi,
Unita Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi, Bologna. A moderare il giornalista
scientifico Daniel Della Seta.
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SIMG - Lotta all’HIV, arriva il supporto dei medici di
famiglia per scovare il sommerso. L'impegno per
riformare la legge 135

/= ilGiornale dellazio (1) UngGiornoFa (@ Home > Regione Lazio

“Si stima che in Italia ci siano circa
10mila persone inconsapevoli di essere
infette dal virus dell’HIV. Il Medico di
famiglia e impegnato nell’emersione del
sommerso e nel seguire | pazienti in
trattamento, visto che l'aspettativa di vita
si & notevolmente allungata” sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG
Patologie Acute E fondamentale parlare
di HIV non [...]

Leggi la notizia integrale su: il Giornale del Lazio (4

Il post dal titolo: «SIMG - Lotta all'HIV, arriva il supporto dei medici di famiglia per scovare il sommerso. L'impegno per
riformare la legge 135» & apparso sul quotidiano online il Giornale del Lazio dove ogni giorno puci trovare le ultime notizie
dell'area geografica relativa a Lazio.

Studio Comunicazione DIESSECOM

Davide Volterra 373 7500990 diessecom@gmail.com Francesco Salvatore Cagnazzo 392 1105394 4‘6
studiodiessecom@gmail.com Daniele Toscano 333 3757361 studiodiessecomdue@gmail.com




a SIMG &= siMmiT
SOCIETA [TALIANA DI > . ~ cietd Italiana
- MEDICINA GENERALE : i Htive
E DELLE CURE PRIMARIE =

AGAICILCOOTTELL0.COMI

direttore responsabile Salvatore Viglia

Saluee & Medicna

SIMG - HHIV

supportoiiei medici _lialper
scovare il sommerso."LCimpegno per
riformare la legge 135

Di glornale - Febbraiod, 2023 @ 18 L 1]

SIMG - Lotta all’'HIV, arriva il supporto dei medici di famiglia per scovare il

sommerso. L'impegno per riformare la legge 135

"Si stima che in Italia ci siagno circa 10mila persons inconsapevoll di essere infette dal virus

dell'HIV, Il Medico di famiglis & impegnato nell’'emersions del sommerso e nel seguirs i

pazienti in trattamento, visto che [Gspettative di vita =i & notevolmente allungata”™

sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro I'AIDS
del 1 dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccine e prevale ancora poca
conoscenza, soprattutto tra i giovani. Il Report annuale dell’Istituto Supenore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha nlevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV neagli
ultimi 10 anni &€ in diminuziene, ma aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle
persone che |a riceve quando ha gig 1 sintomi dell‘infezione o patologie correlate. La
positivita inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS
hanno scoperto di essere HIV positive nei sel mesi precedent: alla diagnosi di malattia, Per
gquesto & impertante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
I‘infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud

giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal terntorio.
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IL PROGETTO SIMG PER FORMARE I MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Sulle nuove sfide poste dall'HIV =i & incentrato il webinar "HIV oggi. Le
nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi
carico del malato e delle sue comorbidita”, terza tappa del progetto istituzionale "We
stand with public health: a call to action for infectious disease. The actual and the
future vision", ocrganizzato da Regia Congressi con il patrocimio 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, presentato lo

scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.

IL DOPPIO RUOLD DEL MEDICO DI FAMIGLIA - "If Medico di Medicing Generale pud
favarire diagnosi precoci € migliorare 'sssistenza &l paziente in trattameanto - sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG - 5i stima che in Italia ci siano
almeno 120mila persone con infezione da HIV, di cwi circa 100mila in terapia
antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere infette e che possono
trasmeatters il virus. Pertanto & indispensabile avviars tutte le strategie possibili per far
emergere il "sommerso” con campagne di screening. Il Medico di famiglia deve valutare Iz
prazenza deliHIV in base allo stile di vits, alla provenienzs ds zone ad alts endemis, &
aventusli patologie correlste, ma soprattutto dave testars il pitr possibila. Inaltre, poiché
[‘aspettativa di vits dei pazienti in trattamento =i & notevolments alfungata, il MMGE deve
oocuparsi di malattie che possono pressntarsi pil freguentements, gusali patologie
cardiovascolan come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni

urologichs, comorbiditd neuropsichiatriche”.

LO SCEMARIO INFETTIVOLOGICO - "Con Iz terapis antiretrovirale disponiamo di
trattamenti efficaci e ben tollerati che permsttono di 8zzerare I3 trasmissions dellinfezione
da HIV se 5i segue con regelarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conoscenza
di gran parte dellopinione pubblica - sottolinea il Prof. Marco Borderi, infettivalogo SIMIT
- Il miglioramento delle terapie riguarda anche linvecchiamento defle persone con HIV e (5
necessita di gestire le comuni comorbosita legate ail'eta, | farmaci necessari per il loro
controfllo 2 {3 contemporanes terapia antiretrovirale; questa reciprocitad di interazioni
implica lz necessita di un approccie multidisciplinare complesso che formi e coinvolga
plurimi professionisti e figure per un migliorsmenta della guslits deliz vitz delle persone
con HIV".

"Con i dati del 2021 sssistiama & un ritorno dai casi a7 livelli prepandemia - evidenzia
Barbara Suligoi, COA& ISS - L3lto numero o disgnosi tardive poi implica che | pazianti
non ricevano le terapie & possano trasmetters invalontarismente infezions ai propri
partner. Inolftre non c'é una parcezione del rischio HIV: in Italia si pensa che siz un
problema del passato e relegato solo ad alcuni gruppi di pepolazione. Servono dungue
campagne che faciliting Maccesso &l test, iniziative per coinvolgere i giovani, promozione dei
test rapidi & home testing, maggiore informazions, un'alta sttenzione sui rapporti sessuali
non protetti che sono allorigine df tante Infezioni Sessualimente Trasmesse 3 partire
propric dall’HIV",
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PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - "Con quests nuova legisiatura
auspichiameo di portare a compimento il processo di approvazione della proposta di legge
necessaria per aggiornare Iz Legge 135/50, che entro la fine del mese sara calendarizzats
in Commissione Affari Sociali - ha affermato I'On. Mauro D'Attis, gid pnmo firmatario
della pdl - Manterramo concetti essenzizli come il contrasto dello stigma sociale, 'sccesso
omogeneo 3ile cure, "assoluts garanzia dells riservatezza, |3 specializzazione nell'spproccio
terapeutico, una campagnsa di sensibilizzazione ed aducazions sanitaria in favore dei pid
giovani. Parallsiamente terremo conto dei nuovi & piu efficaci approcei alla prevenziones e
della nuowva situszione delle persone HIV pasitive, come lg gualitd di vits e "accesso alle
terapis innovative, Limpegno & per favorire informazione, ricerca, sorveglianza
epidemiologica e volontariato; sdeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale
sanitario; swolgimento di formazione e aggiornamento professionale; potenziamento dei
sarvizi territonali; rafforzamento delle funzioni dell Tstituto Superiore di 5anitd in materia di
sorveglianza, raccolts di dati epidemiologici e presidio di nuove emerganze infettive”.

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA' DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE
MALATTIE INFETTIVE - Il progetto per la formazione dei Medic di famigha contro le
malattie infettive & partito a ottobre, con il primo incontro sul COVID-15; & pol proseguito a
dicembre con l'incontro sull’Epatite C e si concludera in primavera con 'ultimao
appuntamento relativo all’'Epatite Delta. Questo terzo approfondimento ha riguardato I'HIV.
Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le cittd — dieci in Italia - che hanno
firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella lotta all'HIV
attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipato On. Mauro D"Attis, V
Commissione Camera dei Deputati (Bilancio, Tesoro e Programmazione); Francesco
Maraglino, Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della
Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro Qperative AIDS, 155;
Lamberto Nicola Giorgio Bertolé, Assessore Welfare e Salute, Comune Milano; Sara
Funaro, &ssessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze; Prof. Massimo
Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio
Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area gastroenterclogia;
Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG Firenze;
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria; Prof.
Marco Borderi, Unitd Malattie Infettive, Policlinico Sant’'COrsola Malpighi, Bologna, &

moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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“Si stima che in Italia o siano circa 10mila persone inconsapevali di essere infette dal virus
dell'HIV, Il Medico di famiglia & impegnate nell'emersione del sommerso e nel seguire §
pazienti in trattamentao, visto che l'aspettativa di wita si é notevolmente allungata™
sottolinea Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute.

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro I'AIDS
del 1 dicemnbre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca
conoscenza, soprattutto tra i giovani. Il Report annuale dell’TIstituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli
ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle
persone che la riceve guando ha gia i sintomi dell’infezione o patologie correlate, La
positivitd inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: & persone su 10 con AIDS
hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per
questo & importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
lI'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud
giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE I MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Sulle nuove sfide poste dall’HIV si & incentrato il webinar "HIV oggi. Le
nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi
carico del malato e delle sue comorbiditad”, terza tappa del progetto istituzionale "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, presentato lo

scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.
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IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - "If Medico di Medicinag Generale pud
favorire diagnosi precoci e migliorare 'assistenza al paziente in tratfamento - sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG - Si stima che in Italia of siano
almeno 120mila persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in terapia
antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere infette e che possono
trasmettere il wirus., Pertanto & indispensabile avviare tutte le strategie possibili per far
emergere il "sommerso” con campagne di screening. If Medico di famiglis deve valutare la
presenza dell'HIV in base allo stife di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, 3
eventuali patologie correlate, ma soprattutto deve testare il pil possibile. Inoltre, poiche
laspettativa di vita dei pazienti in trattamento si é notevolmente alfungata, il MMG deve
occuparsi di malattie che possono presentarsi pid frequentemente, gquall patologie
cardiovascolari come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni
urologiche, comorbidita neuropsichiatriche”.

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO - "Con la terapis antiretrovirale disponiamo di
traftamenti efficaci e ben tolferati che permettono di 3zzerare la trasmissione dellinfezione
da HIV se si seqgue con regolarita i trattamento (U=U1), ma persiste una 5carsa conoscenza
di gran parte dell'opinione pubblica - sottolinea il Prof. Marco Borderi, infettivologo SIMIT
- Il miglioramento delfe terapie riguarda anche Finvecchiamento delle persone con HIV e /a
necessita di gestive le comuni comorbosita legate alletd, | farmaci necessari per il loro
cantrollo e la contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni
implica la necessita di un approccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga
plurimi professionisti e figure per un mighoramento delfz qualita della vita delle persone
con HIV™,

“Con i dati del 2021 assistiamo 3 un ritorno dei casi ai livelli prepandemia - evidenzia
Barbara Suligoi, COA IS5 - ['slto numero di diagnosi tardive poi implica che | pazienti
non ricevano le terapie e possano frasmettere involontariamente linfezione ai propri
partner. Inoltre non '@ una percezione del rischio HIV: in Italia si pensa che sia un

problema del passato e relegato solo ad alcuni gruppi di popolazione. Servono dungue

campagne che facilitine 'accesso al test, iniziative per coinvolgere | giovani, promozione def

test rapidi & home testing, maggiore informazione, un'alta attenzione sui rapporti sessuali
non protetti che sono allorigine di tante Inferioni Sessus/mente Trasmesse 3 partire
proprio dall HIV",

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

51



& SIMG &5 sIMIT

SOCIETA [TALIANA DI L
MEDICINA GENERALE <>- - L Fettive
E DELLE CURE PRIMARIE

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - "Con guesta nuova legislatura
guspichiamo di portare a compimento il processo di approvazione della proposta di legge
necessaria per aggiornare la Legge 135/90, che entro I3 fine del mese sara calendarizzata
in Commissione Affari Sociali - ha affermato I'On. Mauro D'Attis, gia primo firmataric
della pdl - Manterremo concetti essenziali come if contraste dello stigma sociale, 'accesso
omogeneo alle cure, 'assoluta garanzia della riservatezza, Ia specializzazione nell’approceio
terapeutico, una campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in favore dei pit
giovani. Parallelamente terremo conto dei nuovi e pit efficaci approcel alla prevenzione e
della nuova situazione delle persone HIV positive, come fa qualita di vita e 'accesso alle
terapie innovative. Limpegno & per favorire informazione, ricerca, sorveglianza
epidemiologica e volontariato; adeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale
sanitario; svolgimento di formazione e aggiornamento professionale; potenziamento dei
servizi territoriali; rafforzamento delle funzioni dell Tstituto Superiore di Sanita in materia di
sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e presidio di nuove emergenze infettive”.

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA’ DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE
MALATTIE INFETTIVE - Il progetto per la formazione dei Medici di famiglia contro le
malattie infettive & partito a ottobre, con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a
dicembre con l'incontro sull’Epatite C e si concluderd in primavera con l'ultimo
appuntamento relativo all’Epatite Delta. Questo terzo approfondimento ha riguardato 'HIV.
Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le cittd - dieci in Italia - che hanno
firmato |la Dichiarazione di Parigi per raggiungers determinati target nella lotta all’'HIV
attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipato On. Mauro D'Attis, Vv
Commissions Camera dei Deputati (Bilancio, Tesoro e Programmazioneg); Francesco
Maraglino, Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale della
Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro Operativo AIDS, 155;
Lamberto Nicola Giorgio Bertolé, Assessore Welfare e Salute, Comune Milano; Sara
Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze; Prof. Massimo
Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio
Grattagliano, segretaric SIMG Puglia e responsabile SIMG area gastroenterclogia;
Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG Firenze;
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria; Prof.,
Marco Borderi, Unitd Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi, Bologna. &
moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Lotta all’HIV, arriva il supporto dei
medici di famiglia per scovare il
SOMMmerso

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata
mondiale contro I'AIDS del 1 dicembre. E una pandemia strisciante;
non esiste un vaccino e prevale ancora poca conoscenza, soprattutto
tra i giovani. Il Report annuale dell’Istituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove
diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano
le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che la riceve quando
ha gia i sintomi dell'infezione o patologie correlate. La positivita
inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: 8 persone su 10
con AIDS hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi
precedenti alla diagnosi di malattia. Per questo & importante che
insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
l'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il
supporto agli infettivologi pud giungere dai medici di famiglia, dalle
istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO
LE MALATTIE INFETTIVE - Sulle nuove sfide poste dall’HIV si &
incentrato il webinar "HIV oggi. Le nuove cronicita tra diagnosi
tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi carico del
malato e delle sue comorbiditd”, terza tappa del progetto
istituzionale "We stand with public health: a call to action for
infectious disease. The actual and the future vision”, organizzato da
Regia Congressi con il patrocinio della Societa Italiana di Medicina
Generale e delle Cure Primarie — SIMG e della Societa italiana di
Malattie Infettive e Tropicali — SIMIT, con il contributo non
condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso
la Sala Stampa della Camera dei Deputati.
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IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - "Il Medico di
Medicina Generale pud favorire diagnosi precoci e migliorare
l'assistenza al paziente in trattamento — sottolinea Alessandro Rossi,
Responsabile Patologie Acute SIMG — Si stima che in Italia ci siano
almeno 120mila persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in
terapia antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsapevoli di essere
infette e che possono trasmettere il virus. Pertanto & indispensabile
avviare tutte le strategie possibili per far emergere il "sommerso” con
campagne di screening. Il Medico di famiglia deve valutare la
presenza dell’HIV in base allo stile di vita, alla provenienza da zone
ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma soprattutto deve
testare il piu possibile. Inoltre, poiché l'aspettativa di vita dei pazienti
in trattamento si & notevolmente allungata, il MMG deve occuparsi di
malattie che possono presentarsi pid frequentemente, quali
patologie cardiovascolari come dislipidemie e coronaropatie,
insufficienza renale e complicazioni urologiche, comarbidita
neuropsichiatriche”.

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO — “Con la terapia antiretrovirale
disponiamo di trattamenti efficaci e ben tollerati che permettono di
azzerare la trasmissione dell'infezione da HIV se si segue con
regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conoscenza
di gran parte dell'opinione pubblica — sottolinea il Prof. Marco
Borderi, infettivologo SIMIT — Il miglioramento delle terapie riguarda
anche l'invecchiamento delle persone con HIV e la necessita di
gestire le comuni comorbosita legate all'eta, i farmaci necessari per
il loro controllo e la contemporanea terapia antiretrovirale; questa
reciprocita di interazioni implica la necessita di un approccio
multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi
professionisti e figure per un miglioramento della qualita della vita
delle persone con HIV".

“Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli
prepandemia — evidenzia Barbara Suligoi, COA ISS - L'alto numero di
diagnosi tardive poi implica che i pazienti non ricevano le terapie e
possano trasmettere involontariamente l'infezione ai propri partner.
Inoltre non ¢’ una percezione del rischio HIV: in Italia si pensa che
sia un problema del passato e relegato solo ad alcuni gruppi di
popolazione. Servono dunque campagne che facilitino 'accesso al
test, iniziative per coinvolgere i giovani, promozione dei test rapidi e
home testing, maggiore informazione, un‘alta attenzione sui rapporti
sessuali non protetti che sono all'origine di tante Infezioni
Sessualmente Trasmesse a partire proprio dall'HIV".
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PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - "Con questa nuova
legislatura auspichiamo di portare a compimento il processo di
approvazione della proposta di legge necessaria per aggiornare la
Legge 135/90, che entro la fine del mese sara calendarizzata in
Commissione Affari Sociali — ha affermato I'On. Mauro D'Attis, gia
primo firmatario della pdl - Manterremo concetti essenziali come il
contrasto dello stigma sociale, I'accesso omogeneo alle cure,
l'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione
nell'approccio terapeutico, una campagna di sensibilizzazione ed
educazione sanitaria in favore dei piu giovani. Parallelamente
terremo conto dei nuovi e pil efficaci approcci alla prevenzione e
della nuova situazione delle persone HIV positive, come la qualita di
vita e 'accesso alle terapie innovative. Limpegno & per favorire
informazione, ricerca, sorveglianza epidemiologica e volontariato;
adeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale
sanitario; svolgimento di formazione e aggiornamento professionale;
potenziamento dei servizi territoriali; rafforzamento delle funzioni
dell'lstituto Superiore di Sanita in materia di sorveglianza, raccolta di
dati epidemiologici e presidio di nuove emergenze infettive”.

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA' DI MMG E SPECIALISTI
CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE - Il progetto per la formazione dei
Medici di famiglia contro le malattie infettive & partito a ottobre, con
il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a dicembre con
l'incontro sull’Epatite C e si concludera in primavera con 'ultimo
appuntamento relativo all'Epatite Delta. Questo terzo
approfondimento ha riguardato 'HIV. Particolare attenzione anche
per le Fast-Track Cities, le cittad - dieci in Italia — che hanno firmato
la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella
lotta all'HIV attraverso iniziative ad hoc. Al wehinar hanno
partecipato On. Mauro D'Attis, V Commissione Camera dei Deputati
(Bilancio, Tesoro e Programmazione); Francesco Maraglino, Direttore
Ufficio 5 (Struttura Complessa) — Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute,
Direzione Generale della Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi,
Responsabile Centro Operativo AIDS, 1S5, Lamberto Nicola Giorgio
Bertolé, Assessore Welfare e Salute, Comune Milano; Sara Funaro,
Assessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze;
Prof. Massimo Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio
Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio Grattagliano, segretario SIMG
Puglia e responsabile SIMG area gastroenterologia; Francesco Lapi,
Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG Firenze;
Alessandro Rossi, Respansabile SIMG Patologie Acute e Segretario
SIMG Umbria; Prof. Marco Borderi, Unita Malattie Infettive, Policlinico
Sant'Crsola Malpighi, Bologna. A moderare il giornalista scientifico
Daniel Della Seta.
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SIMG - Lotta all’HIV, arriva il supporto
dei medici di famiglia per scovare il
sommerso. Limpegno per riformare la
legge 135.
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"Si stima che in Italia ci siano circa 10mila persone inconsapevoli di essere infette dal virus
dell'HIV. Il Medico di famiglia & impegnate nell’'emersione del sommerso e nel seguire |
pazienti in trattamento, visto che 'aspettativa di vita si & notevolmente allungata”™
sottolines Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute.

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro I'AIDS
del 1 dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca
conoscenza, soprattutto tra i giovani. Il Report annuale dell'Istituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli
ultimi 10 anni & in diminuzione, ma aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle
persone che la riceve quando ha gia i sintomi dell'infezicne o patologie correlate. La
positivita incltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS
hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per
guesto & importante che insieme al progresso scientifico che ha permesso di cronicizzare
l'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infettivologi pud
giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE I MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE - Sulle nuove sfide poste dall’'HIV si & incentrato il webinar "HIV oggi. Le
nuove cronicita tra diagnosi tardive e un sommerso da scovare. Come prendersi
carico del malato e delle sue comorbidita”, terza tappa del progetto istituzionale "We
stand with public health: a call to action for infectious disease. The actual and the
future vision™, croanizzato 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, presentato lo
scorso luglio presso la Sala Stampa della Camera dei Deputati.
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IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - "Il Medico di Medicina Generale pud
favorire diagnosi precoci € migliorare 'assistenza al paziente in trattamento - sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG - S0 stima che in Italia o siano
almeno 120mila persone con infesione da HIV, di cui circa 100mila in terapia
antiretrovirale, ma almeno 10mila inconsspevoli di essere infette e che possono
trasmettere if virus, Pertanto & indispensabile savwviare tutte le strategie possibili per far
emergere il "sommerso” con campagne di screening. Il Medico di famiglia deve valutare I3
presenza dell’HIV in base allo stile di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, a
eventuali patologie correlate, ma sopraftutto deve testare il pid possibile. Inoltre, poiché
I'aspettativa di vita dei pazienti in trattamento si é nofevalmente allungata, i MMG deve
occuparsi di malattie che possono presentarsi pit frequentemente, quall patologie
cardiovascolari come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni
urologiche, comorbidita neuropsichiatriche”,

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO - “Con /3 terapis antiretrovirale disponiame di
trafttamenti efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare I3 trasmissione dellinfezione
da HIV se si seqgue con regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una 5carsa conoscenza
di gran parte dell‘opinione pubblica - sottolinea il Prof. Marco Borderi, infettivologo SIMIT
- Il miglioramento delle terapie riguarda anche linvecchiamento delle persone con HIV e i3
necessita di gestire le comuni comorbosita legate all'eta, i farmaci necessari per il loro
controlfo e fa contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni
implica la necessita di un approccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga
plurimi professionisti e figure per un mighoramento delfa qualita della vita delle persone
con HIV™,

“Con § dati del 2021 assistiamo & un ritorno dei casi ai livelli prepandemia - evidenzia
Barbara Suligoi, COA ISS - Lalto numere di diagnosi tardive poi implica che i pazienti
non ricevaneo le terapie e possano trasmettere involontariamente linfezione ai propri
partner. Inoltre non c'@ una percezione del rischio HIV: in Italia si pensa che sia un
problema del passato e relegato solo ad alcuni gruppi di popolazione. Servoneo dungue

campagne che facilitino 'accesso al test, iniziative per coinvolgere i giovamni, promozione dei

test rapidi e home testing, maggiore informazione, un'alta attenzione sul rapporti sessuali
non protetti che sono allorigine di tante Infezioni Sessualmente Trasmesse 3 partire
proprio dall'HIV",
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PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 1325/90 - "Con questa nuova legislatura
auspichiamo di portare a3 compimento if processo df approvazione della proposta di legge
necessaria per aggiormare 3 Legge 135/90, che entro la fine del mese sard calendarizzata
in Commissione Affari Sociali - ha affermato 'Cn. Mauro D"Attis, gia primo firmatario
della pdl - Manterrermmo concetti essenziali come il contrasto dello stigma sociale, 'accesso
omogeneo alle cure, assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione nell’'approccio
terapeutico, una campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in favore dei pit
giovani. Parallelamente terremo confo dei nuovi e pil efficaci approcei alla prevenzione e
defla nuova situazione delle persone HIV positive, come fz qualita di vita e 'sccesso afle
terapie innovative. Limpegno & per favarire informazione, ricerca, sorveglianza
epidemiclogica e volontariato; adeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale
sanitario; svolgimento di formazione e aggiornamento professionale; potenziamento dei
servizi territoriali; rafforzamento delle funzioni dell Tstituto Superiore di Sanita in materiz di
sorveglianza, raccolta di dati epidemiclogici e presidio di nuove emergenze infettive”.

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA' DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE
MALATTIE INFETTIVE - Il progetto per la formazione dei Medici di famiglia contro le
malattie infettive & partito a ottobre, con il prime incontro sul COVID-19; & poi proseguito a
dicembre con l'incontro sull’Epatite C e si concluderd in primavera con l'ultimo
appuntamento relativo all’'Epatite Delta. Questo terzo approfondimento ha riguardato I'HIV.
Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le cittd - dieci in Italia — che hanno
firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella lotta all’HIV
attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipato On. Mauro D"Attis, Vv
Commissione Camera dei Deputati {Bilancic, Tesoro & Programmazione); Francesco
Maraglino, Direttore Ufficio 5 (Struttura Complessa) - Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili & Profilassi Internazionale, Ministerc della Salute, Direzione Generale della
Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro Operativo AIDS, ISS;
Lamberto Nicola Giorgio Bertolé, Assessore Welfare e Salute, Comune Milano; Sara
Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze; Prof. Massimo
Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT; Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; Ignazio
Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area gastroenterologia;
Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, Istituto di Ricerca SIMG Firenze;
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria; Prof.
Marco Borderi, Unitd Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi, Bolegna. A
moderare il giornalista scientifico Daniel Della Seta.
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Il portale dei pazienti con

epatite e malattie del fegato

Lotta all'HIV, per far emergere il sommerso arriva il supporto dei
medici di famiglia
09/02/2023

L'HIV, grazie alle terapie antiretrovirali, si pud considerare un'infezione cronica, ma servono
diagnosi precoci e maggiore informazione. Entro 1a fine del mese la pdl di riforma della
Legge 135 sara calendarizzata in Commissione Affari Sociali.

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasione della Giornata mondiale contro F'AIDS
del 1 dicembre. E una pandemia strisciante; non esiste un vaccino e prevale ancora poca
conoscenza, soprattutto tra i giovani. |l Report annuale dell’lstituto Superiore di Sanita,
pubblicato a fine novembre 2022, ha rilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli
ultimi 10 anni & in diminuzicne, ma aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle
persone che la riceve guando ha gia i sintomni dellinfezione o patologie correlate.

La positivita inoltre spesso si trasforma rapidamente in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS
hanno scoperto di essere HIV positive nei sei mesi precedenti alla diagnosi di malattia. Per
questo & importante che insieme al progresso scienfifico che ha permesso di cronicizzare
l'infezione da HIV si intervenga con misure su diversi piani: il supporto agli infeftivologi pud
giungere dai medici di famiglia, dalle istituzioni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE
INFETTIVE — Sulle nuove sfide poste dallHIV si & incentrato il webinar "HIV 0ggi. Le nuove
cronicita tra diagnosi tardive & un sommerso da scovare. Come prendersi carico del malato
e delle sue comorbidita”, terza tappa del progetto istituzionale "We stand with public health:
a call to action for infectious diseaze. The actual and the future vision”, organizzato da
Regia Congressi con il patrocinio della Societa taliana di Medicina Generalz & delle Cure
Primarie — SIMG e della Societa italiana di Malattie Infettive & Tropicali - SIMIT, con il
contributo non condizionante di Gilead Sciences, presentato lo scorso luglio presso la Sala
Stampa della Camera dei Deputati.

IL DOPPIO RUQLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA — “Il Medico di Medicina Generale pud
favorire diagnosi precoci e migliorare I'assistenza al paziente in trattamento — sottolinea
Alessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG — Si stima che in Italia ci siano
almeno 120mila persone con infezione da HIV, di cui circa 100mila in terapia antiretrovirale,
ma almeno 10mila inconsapevoli di essere infette e che possono trasmettere il virus.
Pertanto & indispensabile avviare tutte le strategie possibili per far emergere il “sommerso”
con campaagne di screening. |l Medico di famiglia deve valutare la presenza dellHIV in base
allo stile di vita, alla provenienza da zone ad alta endemia, a eventuali patologie comrelate,
ma soprattutto deve testare il pill possibile. Inolire, poiché I'aspettafiva di vita dei pazienti in
trattamento si & notevolmente allungata, il MMG deve occuparsi di malattie che possono
presentarsi pil frequentemente, quali patologie cardiovascolari come dislipidemie e
coronaropatie, insufiicienza renale e complicazioni urologiche, comorbidita
neuropsichiatriche™
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LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO —“Con la terapia antiretrovirale disponiamo di
trattamenti efficaci e ben tollerati che permettono di azzerare la trasmissione dell'infezione
da HIV se si segue con regolarita il trattamento (U=U), ma persiste una scarsa conoscenza
di gran parte dell'opinione pubblica — sottolinea il Prof. Marco Borderi, infettivologo SIMIT -
Il miglioramento delle terapie riguarda anche lnvecchiamento delle persone con HIV e la
necessita di gestire le comuni comorbosita legate all'eta, | farmaci necessari per il loro
controllo & la contemporanea terapia antiretrovirale; questa reciprocita di interazioni implica
la necessitd di un approccio multidisciplinare complesso che formi e coinvolga plurimi
professionisti e figure per un miglioramento della qualita della vita delle persone con HIV™.
“Con i dati del 2021 assistiamo a un ritorno dei casi ai livelli prepandemia — evidenzia
Barbara Suligoi, COA 1SS — L'alto numero di diagnosi fardive poi implica che i pazienti non
ricevano le terapie e possano trasmettere involontariamente linfezione ai propri partner.
Inoltre non c'& una percezione del rischio HIV: in ltalia si pensa che sia un problema del
passato e relegato solo ad alcuni gruppi di popolazione. Servono dungue campagne che
facilitino I'accesso al test, iniziative per coinvolgere i giovani, promozione dei test rapidi e
home testing, magaoiore informazione, un'alta attenzione sui rapporti sessuali non protetti
che sono all'origine di tante Infezioni Sessualmente Trasmesse a partire proprio dall'HIV™.

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - “Con questa nuova legislatura
auspichiamo di portare a compimento il processo di approvazione della proposta di legge
necessaria per aggiomare la Legge 135/90, che entro la fine del mese sara calendarizzata
in Commissione Affari Sociali — ha affermate 'On. Mauro D°Attis, gia primo firmatario della
pdl — Manterremo concetti essenziali come il contrasto dello stioma sociale, 'accesso
omogenao alle cure, I'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione
nel’approccio terapeutico, una campagna di sensibilizzazione ed educazione sanitaria in
favore dei pill giovani. Parallelaments terremo conto dei nuovi e pil efficaci approcci alla
prevenzione e della nuova situazione delle persone HIV positive, come la gualitd di vita e
l'accesso alle terapie innovative. Limpegno & per favorire informazione, ricerca,
sorveglianza epidemiologica e volontariato; adeguamento dei reparti di malattie infettive e
del personale sanitario; svolgimento di formazione e aggiomamento professionale;
potenziamento dei servizi territonali; rafforzamento delle funzioni dell'lstituto Superiore di
Sanita in materia di sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e presidio di nuove
emergenze infettive”.

COVID, EPATITI, HIV TRA LE PRIORITA' DI MMG E SPECIALISTI CONTRO LE
MALATTIE INFETTIVE — |l progetio per la formazione dei Medici di famiglia contro le
malattie infettive & partito a ottobre, con il primo incontro sul COVID-19; & poi proseguito a
dicembre con lincontro sullEpatite C e si concludera in primavera con I'ulimo
appuntamento relativo allEpatite Delia. Questo terzo approfondimento ha riguardato 'HIV.
Particolare attenzione anche per le Fast-Track Cities, le citta - dieci in Italia - che hanno
firmata la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella lotta all'HIV
attraverso iniziative ad hoc. Al webinar hanno partecipato On. Mauro D Aftis,
Commissione Camera del Deputati (Bilancio, Tesoro e Programmazione); Francesco
Maraglino, Direttore Ufficio 5 (Siruftura Complessa) — Prevenzione delle Malattie
Trasmissibili e Profilassi Internazionale, Ministero della Salute, Direzione Generale delia
Prevenzione Sanitaria; Barbara Suligoi, Responsabile Centro Operativo AIDS, 155,
Lamberto Nicola Giorgio Bertolg, Assessore Welfare e Salute, Comune Milano; Sara
Funaro, Assessore Educazione, welfare e immigrazione, Comune Firenze; Prof. Massimo
Andreoni, Direttore Scientifico SIMIT, Prof. Claudio Cricelli, Presidente SIMG; lgnazio
Grattagliano, segretario SIMG Puglia e responsabile SIMG area gastroenterologia;
Francesco Lapi, Direttore Ricerca Health Search, |sfituto di Ricerca SIMG Firenze;
Alessandro Rossi, Responsabile SIMG Patologie Acute e Segretario SIMG Umbria; Prof.
Marco Borderi, Unita Malattie Infettive, Policlinico Sant'Orsola Malpighi, Bologna. A
moderare il giormalista scientifico Daniel Della Seta.
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IL FORTALE DI ROMA

Lotta all’HIV, arriva il supporto dei medici di
famiglia per scovare il sommerso. L'impegno
per riformare la legge 135

“5i stima che in Italia ci siano circa 10mila persone inconsapevoli di essere infette dal
virus dell’HIV. Il Medico di famiglia & impegnato nell'emersione del sommerso e nel
seguire i pazienti in trattamento, visto che 'aspettativa di vita si & notevolmente
allungata” sottolinea Alessandro Rossi. Responsabile SIMG Patologie Acute

E fondamentale parlare di HIV non solo in occasions della Giornata mondiale contro 'AIDS del 1
dicembre. E una pandernia strisciante; non esiste un vaccing & pravale ancora poca conoscen.a,
soprattutto tra i giovani. || Report annuale dell’lstituto Superiore di Sanitd, pubblicato a fine novermnbre
2022 harilevato che il trend delle nuove diagnosi di HIV negli ultimi 10 anni & in diminuzione, ma
aumentano le diagnosi tardive, con oltre 2/3 delle persone che la riceve guando ba gid i sintomi

delllinfasione o patologie correlate.

La positivita incltre spesso si trasforma rapidaments in AIDS: 8 persone su 10 con AIDS hanno

scaperto di essare HIV positive nei sai mesi precedenti alla diagnosi di malattia

Per guesto & importante che insieme al progresso scientitico che ha permesso di cronicizzane
linfesione da HIV siintervenga con risure su diversi pianic il supporto agli intettivelogi pud giungere

dai medici di famiglia, dalle istitusoni e dal territorio.

IL PROGETTO SIMG PER FORMARE | MEDICI DI FAMIGLIA CONTRO LE MALATTIE INFETTIVE -
Sulle nuove sfide poste dall’HIV si & incantrato il webinar “HIV oggi. Le nuove eronicitd bra diagrosi
tardive & un sommerso da scovare. Come prandersi carice del malato e delle sue comorbidita”, terea
tappa del progetio istitusonale *We stand with public healthc a call to action for infectious disease.
The actual and the future vision™, organizzato da Regia Congressi con il patrocinio della Societa
Italiana di Madicina Generale & delle Cure Primarie - SIMG ¢ della Sacietd italiana di Malattie Infettive
& Trapicali - SIMIT, con il contributa non condicionante di Gilead Sciences, presentato lo soorso lugslic

pres=o la Sala Starmpa della Camera dei Deputati.
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IL DOPPIO RUOLO DEL MEDICO DI FAMIGLIA - “Il Medico di Medicina Generale pud favorire
diggnosi precoci e migliorare Fassistensa al pagente in trattamento - sottolinea Alessandro Hossi,
Responsabile Patologie Acute SIMG - Si stima che in ltalia ci siano almeno 120mila perscne con
infesdone da HIV, di cui circa LO0mila in terapia antiretrovirale, ma almeno 10mila ncensapevoli di
essera infette @ cha possono rasmettere il virus, Pertanto & indispensabile avviare tutte le strategie

possibili per far emergere il “sommerso” con campagne di scresning.

Il Medico di famiglia deve valutare la presensa dellHIV in base allo stile di vita, alla provenienza da
cone ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma sopratbutto deve testare il pid possibile.
Incltre, poiché Faspettativa di vita dei paczienti in trattamento si & notevolmente allungata, il MMG
dewe oCcuparsi di malattie che possono presentarsi pid freguantemente, guali patologie
cardiovascolar come dislipidemie & coronaropatie, insutficiensa renale e complicagioni uralogiche,

comorbidita neuropsichiatriche”.

LO SCENARIO INFETTIVOLOGICO - “Con la terapia antiretrovirale disponiamo di trattamenti efficaci
e ben tollerati che permeattono di aceerare la trasmissione dellinfesions da HIV se 5i sepue con
regolarita il trattamento {U=U), ma persiste una scarsa conoscensa di gran parte dellopinions
pubblica - sottelinea il Prof. Marco Borderi, infettivalogo SIMIT - Il miglicramento delle terapie
riguarda anche lNinvecchiamento delle parsone con HIV & la necessita di gestire le comuni
comorbositd legate alletd, | farmaci necessari per il loro controllo & la contemporanea terapia
antiretrovirale: guesta reciprocita di interacioni implica la necessita di un approceio multidisciplinare
complesso che formi e coinvolga plurimi professionisti e figure per un miglioramento della gualita

della vita delle persone con HIV".

“Con i dati del 2021 assistiamo aun ritorno dei casi ai livelli prepandemia - evidensia Barbara Suligoi,
COA IS5 - Lalto numero di diagnosi tardive poi implica che | pagienti non ricevano le terapie e

possanda trasmettere involontariamenta Finfesione ai propri partner.

Incltre non c'é una percesione del rischio HIV: in ltalia si pensa che sia un problema del passato a
relegato selo ad alcuni gruppi di popolasone. Servono dungua campagne che facilitino 'acoesso al
test, inicative per coinvolgene i giovani, promogione dei test rapidi e home testing, maggiore
informacione, un’alta attengdone sui rapporti sessuali non protetti che sono allorigine di tante

Infesioni Sessualmente Trasmesse a partire proprio dallHIV".

PRESTO LA RIFORMA DELLA LEGGE 135/90 - “Con guesta nuova legislatura auspichiamo di portara
a compimenta il processo di approvagione della proposta di legpge necessarnia per aggiormare la Legge
135/90, che entro la fine del mess sard calendarizzata in Commizsione Affari Sociali - ha affermato
I'On. Mauro DXAtLs, gid primo firmatario della pdl - Manterremo concetli essengiali come il contrasto
dello stigma seciale, Faccesso omogeneo alle cure, "assoluta garansia della riservatessa, la
specializzadone nellapproceio terapeutico, una campagna di sensibilizzagione ed edocasdione
sanitaria in favore dei pio giovani. Parallelamente terrema conto dei nuovi @ pid etficaci approcci alla
pravansone e della nuova situagions delke persone HIV positive. come la gualita di vita e lNaccesso alle

terapie innovative.

Limpegns & per favorire informazions, ricerca, sorveghansa epdemiologica e volontariato;
adeguameanto dei reparti di malattia infettive & del personale sanitario; svolgimento di formacsions e
aggiornamento professionale; potenziamento dei servie territoriali; raffor camento delle funsioni
delllstituto Supernore di Sanita in materia di sorveglians, raccolta di dati epidemiologict e prasidio di

rudwve emergense infettive”.
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Hiv, piu (in)formazione ai medici di famiglia

Francesca Morelli 24 lebbraio 2023 o 1ER L]

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

Anche 1 Medici di medicina generale (Mmg) possono svolgere un ruolo attivo, di "sentinella”,
nella diagnosi delle malattie infettive, quali Hiv {virus dell'immunodeficienza umana), ma
anche Covid-1%, Hov (virus dell’epatite C) ed Epatite Delta. Si alza I'attenzione in
particolare sull’Hiv: si stima che all'incirca 10 mila italiani siano portatori
inconsapevoli dell’'infezione, con gquanto ne consegue per il partner innanzitutto e per il
sistema salute in generale. Intercettarlo aoli esordi consente di avviare programmi
terapeutici, oggi efficaci nel rallentare Il decorso dellinfezione verso ["Aids (sindrome da

immunodeficienza acquisita) conclamato.

Le evidenze e gli unmet needs

Mon esiste ancora un vaccino, tuttavia 'Hiv, grazie alle terapie antiretrovirali, pud
essere considerata un'infezione cronica. Per raggiungere questo obiettivo occorrono
tuttavia diagnosi precoci e maggiore informazione a clinici e pazienti. Da qui la
richiesta degli esperti di sensibilizzare, informare e educare anche | medici di famiglia, non
solo gli infettivologi, al nconoscimento diagnostico e al monitoragaio della cura e
dell'andamento dell’Hiv nel paziente con infezione, Quest'ultimo invece spesso
inconsapevole della sua condizione, un dato di fatto riscontrabile soprattutto nella

popolazione pid giovane,

Il Report annuale dell'Istituto superiore di sanitad, pubblicato a fine novembre 2022, ha
rilevato che il trend delle nuove diagnosi di Hiv neglh ultimi 10 anmi & in diminuzione, ma
aumentano le diagnosi tardive, di cui oltre 2/3 gid in presenza dei sintomi dell'infezione o di
patologie correlate. La positivita, evidenzia sempre il Rapporto, spesso evolve in tempi
rapidi in Aids: 8 persone su 10 scoprono di essere Hiv positive solo nei s2i mesi precedenti

alla diagnosi di malattia.
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Il ruolo del Mmg

Partiamo dall’'evidenza che le pid moderne terapie, gh antiretrovirali, hanno consentito di
cromicizzare |'infezione da Hiv. Su questa base il Mmag pud lavorare in sinergia con gli
infettivologi e a supporto delle istituzioni e del territorio nel monitoraggio del
paziente con infezione. «<Il Mmg pud favorire diagnosi precoci € migliorare |'assistenza al
paziente in trattamento, anche in funzione dell’aspettativa di vita sensibilmente allungata -
dichiara &lessandro Rossi, Responsabile Patologie Acute SIMG (Societa Italiana di Medicina
Generale & delle Cure Pnimarig) - 5i stima che in Italia o siano almeno 120mila persone
con infezione da Hiv, di cui circa 100 mila in terapia antiretrovirale, ma almeno 10mila

inconsapevoli di essere infette e che possono trasmetters il virus,

Pertanto € indispensabile avviare tutte le strategie possibili per far emergere il
“sommerso”, da un lato con campagne di screening, dall’altro con il supporto del
Mmg che deve valutare |a presenza dell’'Hiv in base allo stile di vita, alla provenienza da
zone ad alta endemia, a eventuali patologie correlate, ma soprattutto deve testare il pio
possibile, Inoltre il Mmag deve (pre)occuparsi anche di rilevare e monitorare malattie
che possono correlare pit frequentemente con I'Hiv, quali patologie cardiovascolarn
come dislipidemie e coronaropatie, insufficienza renale e complicazioni urologiche,

comorbiditd neuropsichiatriche=,

Sono necessarie anche azioni educazionali per aumentare la percezione del rischio Hiv, in
Italia ntenuto un problema ocrami relegato al passato o solo ad alcuni gruppi di popolazione
e I'implementazione di campagne che favoriscano I'accesso al test e promuovano | test
rapidi & home testing, cosi come iniziative per coinvolgere e informare | giovani
sull'importanza di rapporti sessuali protetti per evitare il rischio di essere veicolo o bacino di

Infezioni Sessualmente Trasmesse, a partire dall'Hiv.

Le possibilita terapeutiche

La terapia antiretrovirale, efficace e ben tollerata, se rispetta |z regolanta del trattamento
(U=U), permette di azzerare la trasmissione dellinfezione da Hiv. Ma al riguarde persiste
una scarsa informazione dell’'opinione pubblica e del paziente. =1l miglioramento delle
terapie — aggiunge Marco Borderi, infettivologo SIMIT (Societa Italiana di Malattie Infettive
e Tropicali) - riguarda anche linvecchiamento delle persone con Hiv e con esso la gestione
delle comuni comorbiditd legate all’eta e le possibili interferenze di altri farmaci con la
terapia antiretrovirale. Questa reciprocita di interazioni nchiede un approccio
multidisciplinare complesso all’'Hiv e una formazione dedicata e specifica per i
diversi professionisti coinvolti nella gestione della malattiz a favore del mighoramento

della gualita della vita delle persone con Hivs.
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Limpegno istituzionale

All'impegno della ricerca scientifica e climica, si affianca quello istituzionale: |"auspicio & che
la proposta di riforma della legge 135/90 sia presto calendarizzata in Commissione Affari

Sociali. =Manterremo concetti essenzial come il contrasto dello stigma sociale, I'accesso

omogeneo alle cure, 'assoluta garanzia della riservatezza, la specializzazione nell’approccio
terapeutico, campaagne di sensibilizzazione ed educazione sanitara in favore del pid giovani.
Parallelamente - precisa I'On. Mauro D°Attis, gid primo firmatario della pdl - terremo conto
dei nuovi e pid efficaci approco alla prevenzione e della nuova situazione delle persone HIV

positive, come la gualitd di vita e 'accesso alle terapie innovative,

L'impegno & volto a favorire informazione, nicerca, sorveglianza epidemiologica e
volontariato; |'adeguamento dei reparti di malattie infettive e del personale sanitarnio; lo

svolgimento di formazione e aggiornamento professionale; il potenziamento dei servizi

territoriali; il rafforzamento delle funziom dell’Istituto Supeniore di Sanita in matena di

sorveglianza, raccolta di dati epidemiologici e presidio di nuove emergenze infettives,

Particolare attenzione dovra essere posta anche alle Fast-Track Cities, le 10 citta che solo in

Italia hanno firmato la Dichiarazione di Parigi per raggiungere determinati target nella lotta
all'Hiv attraverso imiziative ad hoc.
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