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l’impatto sociale dell’epatite C sull’individuo è 

sempre devastante per i problemi che fa sorge-

re in ambito lavorativo, sessuale, sentimentale 

e familiare. L’HCV è una malattia trasmissibile 

e solo per questo la sua presenza genera ansie, 

limitazioni, rinunce e angosce che diminuiscono 

la qualità di vita del paziente e dei suoi familiari.

Proprio per questo, ha ribadito Ivan Gardini a 

conclusione dell’incontro che ha permesso un 

confronto e un dialogo diretto tra pazienti, me-

dici e decisori “le richieste inviate alla Commis-

sione tecnico-scientifica di AIFA già a novembre 

2015 e ancora a marzo 2016 si propongono di 

eliminare le limitazioni di accesso e introdurre 

linee guida di prioritarizzazione, entro le quali 

i clinici hanno tutto il diritto e il dovere di sce-

gliere in autonomia casi particolari di pazienti 

da curare subito. In sostanza, le decisioni clini-

che devono tornare nelle loro mani. In questo 

modo anche i pazienti sarebbero più tranquilli, 

potendo contare su un arco temporale entro il 

quale avere accesso alle cure”. n ML

Epatite C: limitare l’accesso
ai farmaci innovativi è l’unica
soluzione?

A quasi due anni dalla disponibilità in Italia del-

le nuove terapie in grado di debellare il virus 

HCV, si è incontrato a Napoli l’11 giugno 2016 

un gruppo di esperti per fare il punto sulla si-

tuazione nella Regione Campania in occasione 

del convegno nazionale L’offerta dei farmaci 

innovativi a tutti  i pazienti con epatite C: 

limitare l’accesso è l’unica soluzione? orga-

nizzato da Epac onlus.

Le stime per prevalenza di infezioni HCV collo-

cano purtroppo la Campania ai primi posti in 

Italia. Nonostante questo, la Regione si è di-

mostrata molto attiva nella capacità di gestire 

la patologia e organizzare le cure. Seimila degli 

oltre 48.000 pazienti curati fino ad oggi in Italia 

sono infatti stati trattati nei 25 Centri di Com-

petenza autorizzati della Regione. Un risultato, 

come ha sottolineato il professor Enrico Coscio-

ni, Consigliere delegato sui temi della Sanità 

della Regione Campania, “che ha permesso alla 

Campania non solo di porsi ai vertici nazionali 

per numero di terapie avviate, ma di iniziare in 

maniera concreta quel percorso di eradicazione 

dell’infezione obiettivo e obbligo non solo clini-

co, ma etico e sociale”.

Trattare tutti i pazienti affetti dal virus dell’epa-

tite C con i nuovi farmaci, ora autorizzati dall’Ai-

fa solo per le categorie più gravi e somministra-

bili esclusivamente nei Centri Autorizzati, resta 

comunque l’obiettivo degli esperti riuniti a Na-

poli. “Tutti i giorni riceviamo proteste da parte 

dei cittadini esclusi dall’accesso ai farmaci inno-

vativi. L’analisi attenta dei dati diffusi dall’Agen-

zia del Farmaco rivela che la fase di emergenza 

è terminata e i tempi sono maturi per eliminare 

gli attuali criteri di accesso, sostituendoli con 

linee guida basate sull’urgenza clinica e sociale, 

che consentano una programmazione terapeu-

tica gestita dal medico specialista, per restituire 

maggiore serenità ai pazienti e alle loro fami-

glie” ha affermato con forza Ivan Gardini, presi-

dente di Epac onlus.

Indipendentemente dalla gravità della malattia, 


