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Guida per le persone affette da
epatiteBe D

Il presente opuscolo & unicamente a scopo informativo generale e
non sostituisce pertanto il parere del proprio medico o infermiere.

Perché dovrei preoccuparmi dell'epatite D (D)?

« Certi soggetti affetti da epatite B (B) possono contrarre
anche l'epatite D

« Lepatite B & un'infezione epatica comune in tutto il mondo

« Nel 2022, circa 254 milioni di persone vivevano con
I'epatite B cronica a lungo termine; i decessi per tutti
i tipi di epatite virale sono aumentati da 1,1 milioni nel
2019 a 1,3 milioni nel 2022

- La maggior parte di questi decessi, pari a circa 8 su
10, e stata causata dall'epatite B.

- Alivello globale, I'epatite D colpisce circa il 5% delle
persone (circa 12 milioni) affette da infezione cronica da
epatite B.

- Sistima che la prevalenza globale dell'epatite D tra i pazienti positivi all'epatite B sia pari al 4,5%, mentre la
prevalenza e di circa il 16,4% tra i pazienti clinici di epatologia B positivi.

 L'epatite D pud aggravare i problemi al fegato e svilupparsi pit rapidamente; & quindi importante saperlo e
sottoporsi al test, se opportuno (rivolgersi al proprio medico)

Iniziamo da principio: il fegato e I'epatite

Il fegato pud essere paragonato al "filtro" e alla "fabbrica chimica" del corpo. Esso infatti:

> >

purifica il sangue favorisce la digestione del cibo immagazzina energia

Epatite significa letteralmente "gonfiore o inflammazione del fegato". Il termine deriva dal prefisso greco “hepat-“ che
significa “fegato” e dal suffisso “-itis” che significa “infammazione”. L'epatite B € causata dal virus dell'epatite B (HBV).
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Che cos'e I'epatite D?

Il virus dell'epatite delta (HDV) e un altro virus che puo infettare il fegato, ma questo accade solo nelle persone gia

affette dall'epatite B.

Possiamo pensarla in questo modo:

« l'epatite B e il virus principale

« l'epatite D e un "virus ausiliario" che necessita dell'epatite B per sopravvivere

« chinon ha l'epatite B, non pud contrarre I'epatite D

Come si puo contrarre I'epatite D?

COINFEZIONE SUPERINFEZIONE

In due modi principali:

Cosa significa

Con una sola esposizione si contraggono
contemporaneamente l'epatite B e
I'epatite D.

Hai gia I'epatite B cronica e in seguito
contrai I'epatite D.

Come I'hai contratta

Entrambi i virus penetrano insieme
nell'organismo, solitamente attraverso il
sangue o i fluidi corporei.

Se si convive con l'epatite B cronica, si
subisce un'altra esposizione che porta
all'epatite D.

Quanto € comune

Meno comune della superinfezione.

Pit comune della coinfezione.

Possibilita che si
trasformi in patologia
a lungo termine

Solo un numero limitato di persone
(meno di 5 su 100) contrae entrambe le
infezioni a lungo termine.

Un gran numero di persone (circa 7-9
su 10) contrae un'infezione cronica da
entrambi i virus.

Implicazioni per il
fegato

Se la malattia persiste nel lungo termine,
puo causare gravi danni al fegato, tra cui
cicatrizzazioni e cancro al fegato.

Poiché l'infezione a lungo termine e cosi
comune, il rischio di gravi danni al fegato,
cicatrici e cancro al fegato € molto elevato.

Messaggio centrale

Contrarre entrambi i virus
contemporaneamente puo essere una
cosa grave. E necessario un attento
follow-up del fegato e pianificare le cure.

L'epatite B e I'epatite D si diffondono in modo analogo:

« Condivisione di aghi o strumenti per l'assunzione di droghe

« Contatto con sangue o determinati fluidi corporei

« Passaggio dalla madre al bambino durante il parto in alcuni casi

Contrarre I'epatite D quando si & gia
affetti da epatite B cronica € un problema
serio che comporta una malattia molto
grave e spesso dura tutta la vita. Diventa
estremamente importante sottoporsi a
checkup del fegato a cadenza regolare
e confrontarsi sulle diverse opzioni di
trattamento.

« Con minore frequenza: rapporti sessuali non protetti con partner infetti
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Quali sono i sintomi dell'epatite D?

COINFEZIONE:
E possibile contrarre I'epatite B e I'epatite D contemporaneamente in una nuova infezione.
« Questo puo causare epatiti che possono variare da livelli lievi a molto gravi

- | sintomi sono simili a quelli di altri tipi di epatite acuta (a breve termine) e solitamente iniziano circa 3-7
settimane dopo l'infezione:

- Febbre « Urine scure

- Fatica « Feci pallide o di colore argilla

« Inappetenza « Pelle o occhi gialli (ittero)

» Nausea e vomito « Nei casi piu rari, insufficienza epatica improvvisa e potenzialmente letale

(epatite fulminante)

« La maggior parte delle persone guarisce completamente

« E raro che questa infezione a breve termine si trasformi in epatite D a lungo termine

SUPERINFEZIONE:

« L'epatite D puo infettare anche qualcuno che ha gia contratto I'epatite B cronica (a lungo termine)
+ La superinfezione & molto piu pericolosa:

« Accelera il danno epatico a qualsiasi eta
« Circa 70-90 persone su 100 con superinfezione sviluppano I'epatite D cronica e una patologia epatica pit grave

« Rispetto alle persone affette solo da epatite B:

« Le persone con Epatite B + Epatite D hanno maggiori probabilita di sviluppare la cirrosi (grave
cicatrizzazione del fegato)
« Sono inoltre esposte a un maggior rischio di carcinoma epatocellulare (HCC)

I medici non sanno ancora in modo completamente chiaro perché l'epatite D causi un'epatite piu grave e una
cicatrizzazione pit rapida (fibrosi) rispetto alla sola epatite B; sanno tuttavia che il rischio € ovviamente pit alto.

Perché i medici prendono cosi seriamente I'epatite D?

1. Lepatite D puo accelerare i danni al fegato

« Pud causare ulteriori cicatrici al fegato
« La cirrosi significa che il fegato diventa rigido e cicatrizzato e non funziona bene
« Questo pud accadere piu velocemente nelle persone con epatite B + epatite D rispetto alla sola epatite B

La buona notizia: i test e trattamenti possono rallentare o aiutare a prevenire gravi danni al fegato.
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Variazione regionale nei dati di sieroprevalenza dell'epatite D

>50%

25-50%

10-25%

<10%

Non risulta
chiaro

In quali aree geografiche e piu comune I'epatite D?

L'infezione da HDV rimane endemica in molte aree, tra cui IAfrica centrale e occidentale, il bacino del Mediterraneo, il
Medio Oriente, I'Europa orientale, [Asia settentrionale e sudorientale e il bacino amazzonico del Sud America.

1. Nonostante I'epatite D sia diffusa in tutto il mondo, € piu comune in:
« Europa
« L'epatite D e piu frequente nell'Europa orientale e nell'area circostante il Mediterraneo
- La prevalenza dell'epatite D & di circa il 3% tra i pazienti positivi all'epatite B e del 19,5% tra i pazienti positivi
all'epatite B della clinica epatica.
« Stati Uniti
« Al momento non e chiaro quanto sia diffusa I'epatite D negli Stati Uniti
« Molte persone affette da epatite B non vengono sottoposte al test per I'epatite D
« In alcuni grandi set di dati statunitensi, solo circa 6—19 su 100 adulti con epatite B cronica sono stati
sottoposti al test per I'epatite D
 Africa
« La sieroprevalenza dell'HDV nella popolazione generale € pari a circa il 6%
« La sieroprevalenza dell'epatite D e di circa il 7,33% nell'Africa occidentale, del 25,6% nell'Africa centrale
« | dati sulla sieroprevalenza sono risultati pit elevati nelle popolazioni con malattia epatica attiva confermata,
raggiungendo circa il 9,6% nell'Africa occidentale e il 37,8% nell'Africa centrale
« Asia
« L'epatite D & pit comune in luoghi come la Mongolia, I'Uzbekistan, il Kirghizistan, la regione del Punjab in
India e il Pakistan
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+ Asia (cont.)

- Viaggi, migrazioni, cambiamenti nell'uso di droghe e bassi tassi di test influenzano chi contrae I'epatite D e
dove viene rilevata

« Scomposizione nelle varie sottoregioni:
- Asia centrale

La sieroprevalenza dell'lHDV nella popolazione generale e dell'8,3%
Tra le persone positive all'epatite B, la sieroprevalenza dell'HDV e del 51,3%

- Asia meridionale e orientale (in generale)

Nella popolazione generale, la sieroprevalenza dell'HDV varia dallo 0,36% allo 0,69%
Tra i pazienti positivi all'epatite B, la sieroprevalenza delllHDV varia approssimativamente dal 10,1% al 17,5%

- Mongolia
La sieroprevalenza delllHDV nella popolazione generale e di circa I'8%

Tra i pazienti positivi all'epatite B, la sieroprevalenza delllHDV e di circa 1'83,3%
In Mongolia si registra la piu alta prevalenza di HCC segnalata al mondo

- Uzbekistan

Circa I'80% dei pazienti affetti da cirrosi correlata all'lHBV sono coinfetti con I'HDV
'HDV e una delle principali cause di malattie e decessi correlati al fegato.

- Taiwan, Giappone e Corea

La prevalenza dell'HDV risulta elevata a Taiwan

La prevalenza dell'HDV & molto ridotta nei vicini Giappone e Corea, nonostante i tassi altrettanto
elevati di HBV

Questo modello suggerisce che I'HDV potrebbe differire nella sua capacita di superinfettare diverse
popolazioni di portatori del virus dell'epatite B (HBV)

Come vengono effettuati i test per I'epatite D?

Il test viene effettuato tramite analisi del sangue.

Solitamente sono previste due fasi:

1. Test di screening

« Serve per informare il medico se il paziente ha mai avuto un'esposizione all'epatite D
« Serve per cercare gli anticorpi contro I'epatite D (anticorpi anti-HDV: la "memoria" del virus nel corpo), che
indicano I'eventuale infezione passata o presente

2. Test di conferma

« Se il primo test ha esito positivo, un secondo test verifica la presenza del virus attivo nel sangue controllando i
livelli di RNA dell'HDV con test di biologia molecolare come la reazione a catena della polimerasi (PCR)
« In questo modo, si verifica se il virus & attualmente attivo e necessita di un trattamento o di un follow-up pit attento

Importante: Non tutti i laboratori e le cliniche hanno facile accesso ai test per I'epatite D, quindi potrebbe
essere necessario consultare epatologo/gastroenterologo o recarsi in un centro pit grande.
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Chi dovrebbe chiedere informazioni sul test per I'epatite D?

1. Chiunque abbia I'epatite B deve rivolgersi al proprio care team in merito al test per |'epatite
D, soprattutto se:
« ci sono problemi al fegato inspiegabili (test epatici elevati, peggioramento della malattia epatica)
+ si assumono o sono state assunte in passato droghe per via endovenosa
« si ha anche I'HIV o I'epatite C (Hep C)
« si e nati o vissuti a lungo in aree in cui I'epatite D e pit comune (parti dell'Europa orientale, del Mediterraneo,
dell'Asia centrale e orientale, parti dell'India e del Pakistan)

Nota: se uno o pit di questi fattori di rischio ti riguardano, € particolarmente importante informarsi sul test per
I'epatite D.

2. Non e necessario ricordare i nomi dei test. Basta dire semplicemente:

“Ho I'epatite B. Dovrei fare il test per I'epatite delta (D)?”

Cosa succede se il mio test per I'epatite D da esito positivo?

Se il test rivela che hai I'epatite D attiva, il care team probabilmente:

1. Controllera lo stato di salute del tuo fegato tramite:

« Esami del sangue

« Ecografia o altre scansioni

« Semplici punteggi di "stratificazione del rischio" basati sui risultati di laboratorio
« |l tuo stato di epatite B (quanto & attivo il virus dell'epatite B)

2. Ti parlera delle opzioni di trattamento e delle visite di folllow-up
« In alcuni luoghi (come alcune parti d'Europa), esistono nuovi medicinali che possono aiutare a impedire al virus
di entrare nelle cellule del fegato
« Altri medicinali, come alcune forme di interferone, possono essere anche utilizzati per certi tipi di persone
« Il trattamento € complesso, ecco perché e
importante consultare uno specialista del fegato

Il care team: non siamo mai soli

1. La cura dell'epatite B e dell'epatite D
spesso coinvolge un team:
« Specialista del fegato (epatologo/gastroenterologo)
« Medico di base (medico di famiglia, medico internista,
infermiere specializzato, assistente medico)
« Specialisti in dipendenze o salute mentale, se

necessario
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« Case manager o patient navigator che possono aiutare con gli appuntamenti e l'assicurazione

« Programmi comunitari o di riduzione dei danni, in particolare per le persone che si iniettano droghe

2. Questi supporti possono essere d'aiuto per:
« Arrivare agli appuntamenti
« Comprendere irisultati dei test

« |niziare ed essere costanti nel trattamento

« Ottenere aiuto riguardo: uso di sostanze, ricerca di alloggio o altri bisogni sociali

Se ti inietti droghe o ti trovi ad affrontare altre sfide

Se fai uso di droghe, sei stato/a in carcere, sei senza fissa dimora o sei vittima di stigmatizzazione, meriti comunque

cure di alta qualita.

1. I servizi utili possono includere:

« Programmi per fornitura di aghi e siringhe

« Trattamento farmacologico per disturbo da uso di oppioidi (come metadone o buprenorfina)

« Peer navigator: persone con esperienze di vita simili che offrono aiutano all'interno del sistema sanitario

« Consulenza non giudicante focalizzata sui propri obiettivi e scelte

2. Puoi riferire al care team:

"Voglio aiuto per la mia epatite e per le altre mie esigenze di salute, ma ho bisogno di un sostegno rispettoso

e imparziale."

In sintesi: cosa puoi fare per proteggere il tuo fegato?

Ecco alcuni consigli pratici:

1. Richiedi informazioni sui test
« Se hai l'epatite B, chiedi: "Il test eseguito riguarda
I'epatite D?"
2. Assumi i farmaci come prescritto
« Non interrompere e non cambiare i farmaci senza
averne prima parlato con il medico
3. Evita l'alcol

« L'alcol pud accelerare i danni al fegato

4. Evita integratori a base di erbe non
necessari o pillole da banco

« Alcuni di questi prodotti possono danneggiare il fegato;
chiedi sempre prima consiglio al tuo medico di fiducia

cmeoutfitters.com

5. Vaccinati, se e raccomandato

« Ad es. i vaccini contro I'epatite A o altre infezioni
potrebbero essere adeguati se non si € gia
vaccinati. Esiste anche un vaccino per I'epatite B,
se attualmente non hai contratto l'infezione.

6. Mantieni i tuoi appuntamenti

« | checkup regolari permettono di individuare
precocemente i problemi al fegato
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MESSAGGI -
CHIAVE DA £
PORTARE A CASA |

Lepatite D si manifesta solo insieme all'epatite B.

Puo causare danni al fegato piu rapidi e gravi, ma i test e i trattamenti
sono utili.

Se hai l'epatite B, € ragionevole chiedersi: "Dovrei fare il test per I'epatite D?"

Meriti un'assistenza rispettosa e incentrata sul paziente,
indipendentemente dal tuo background, dal modo in cui hai contratto
I'epatite o se fai uso di droghe.

La tua voce e le tue scelte contano in ogni fase dell'assistenza.
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