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nona sessione

Evoluzione scientifica e terapeutica nelle comorbilità internistiche e infettivologiche

   Moderatori: Daniele Pini (Torino) – Giovanna Morelli (Verona)
• Epatiti e comorbilità internistiche – Alessandro Loglio (Bergamo)

• La gestione della Persona che vive con infezione da HIV 
• Novità nel mondo delle profilassi pre- e post-esposizione per HIV Stefano Rusconi (Milano)



Introduzione: scenario epidemiologico Italia

PUNTI CHIAVE

• L’incidenza (casi/popolazione) delle nuove diagnosi HIV è diminuita dal 2012 al 2020, mentre dal 2021 al 2023
   si osserva un aumento progressivo.
• L’aumento più significativo dopo il 2020 è stato rilevato nella fascia di età 40-49 anni e nella trasmissione   
   eterosessuale.
• Il numero più elevato di diagnosi è da vari anni attribuibile alla trasmissione sessuale: nell'ordine, a maschi che
   fanno sesso con maschi (MSM) (38,6%), maschi eterosessuali (26,6%) e femmine eterosessuali (21,1%).
• Le 5 città con maggior numero di nuove diagnosi nel 2023 sono state Roma, Milano, Bologna, Palermo e Napoli.
• Dal 2015 è in continuo aumento la quota di persone a cui viene diagnosticata tardivamente l’infezione da HIV
• Il numero complessivo di persone che vive con l’infezione da HIV in Italia è stato stimato intorno a 140.000
   con tasso di prevalenza pari a 2 per 1.000 residenti.









Follow-up: come ci siamo lasciati?



Un punto di Partenza: la situazione al 2013



… 2020

Il consumo di eroina tra il 2016 e il 2020 a Palermo ha mostrato una lieve tendenza 
alla diminuzione:

2016: 1763 maschi, 187 femmine
2020: 1611 maschi, 187 femmine 

Al contrario, i dati riferiti ai soggetti dipendenti da crack – cocaina, dimostrano un 
preoccupante aumento dei casi. In generale, tra il 2016 e il 2020, i dati indicano un 
costante e deciso aumento dell’uso di crack e cocaina:  

2016: 395 maschi e 23 femmine 
2020: 760 maschi e 64 femmine    
             Gilda Sciortino, 10 agosto 2022



Oggi: sistema Hub & Spoke

Palermo
Centro di Pronta Accoglienza Crack
Feliciuzza
Pindemonte
Antonello da Messina
Ambulatorio mobile (Ballarò)

U.O.C. Dipendenze Patologiche U.O.S.D. Patologie Infettive
Popolazioni Vulnerabili

Ambulatorio crack e dipendenze



La metodologia di collaborazione si è consolidata

tuttavia:

da una parte, è sensibilmente aumentato il numero di utenti (+ 50%) a fronte di un 
numero limitato di operatrici e operatori 

dall’altra, si è diffusamente consolidata la metodologia operativa con offerta 
sistematica dello screening, preceduta da un counselling pre e post test ed 
invio al Centro HUB della popolazione affetta da patologie infettive 

problema:

le tre fasi sono
(quasi) sempre 
separate 



Risultati (2025): 

La popolazione dei nuovi consumatori di sostanze che 
afferiscono ai SerD è di poco inferiore a 1000. 
Tuttavia, a causa della carenza di Personale (!) non abbiamo 
contezza del numero di screening effettivamente effettuati.

Nuove Diagnosi:

LUE  21 casi (11 maschi, 10 femmine)
HCV  12 casi (7 maschi, 5 femmine)
HBV  8 casi   (tutti maschi, non italiani) 
HIV  5 casi     (4 maschi, 1 femmina)



Dopo la diagnosi …

La retention in care

definita come l’instaurarsi ed il mantenersi di un rapporto stabile tra la persona 
con HIV (e/o altre patologie infettive) e il curante o, meglio, il team di cura. 
È il presupposto indispensabile per una buona aderenza alla terapia ed offre la 
possibilità di implementare altri interventi socio-sanitari.
Questo si traduce da un lato in un aumento della probabilità di successo della 
terapia. Dall’altra, favorendo il completo controllo dell’infezione contribuisce a 
rendere le persone non contagiose e, quindi, al controllo della diffusione 
dell’infezione (U=U). 
In definitiva, la retention in care appare un elemento centrale di quel continuum 
delle cure sulla cui ottimizzazione sono centrate le strategie attuali volte a 
garantire il controllo della malattia da HIV (e non solo) sia a livello individuale che 
a livello di popolazione.









Misure adottate per la retention in care

Misura       Azioni                chi le svolge? 
   
Prelievi di controllo mancati     contatto telefonico/WhatsApp                Personale UOSD 
Visite mancate      contatto telefonico/WhatsApp                Personale SerD e UOSD
Mancato ritiro dei farmaci     registro farmaci con alert dopo 7 gg                Farmacia ARNAS
Verifica efficacia del trattamento    controllo virologico o guarigione                Medico UOSD
Follow-up      contatto telefonico/WhatsApp                Personale UOSD e SerD
Assistenza visite e      appuntamenti programmati                Personale SerD
Accompagnamento      e post drop-out



Risultati (2025): Efficacia delle cure

LUE:  trattamento completato in 19/21   90%
  VDRL negativa (dopo 12 weeks in 20/21) 95%
HCV:  SVR 12 in 11/12 *     91%
HBV:  HBV DNA non rilevato (X 3) in 7/8  87.5%
  vaccinazione in tutti gli anti HBs negativi 100%
  vaccinazione completata    80%
HIV:  HIV RNA non rilevato (X 3) in 4/5   80%

* in 3 casi terapia assunta solo per 8 settimane



Conclusioni:

SerD e Unità Operative di Malattie Infettive 
devono collaborare sperimentando modelli 
operativi «tailored made»

Tuttavia: sono indispensabili campagne di 
sensibilizzazione da rivolgere alle Istituzioni 
per ottenere risorse e Personale 
In caso contrario ..!



Una riflessione  
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