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EPATITE C

HCV: GENOTIPIHCV: GENOTIPIHCV: GENOTIPIHCV: GENOTIPI
CLASSIFICAZIONE Simmonds (1993)

GENOTIPI (1 GENOTIPI (1 GENOTIPI (1 GENOTIPI (1 ---- 6): 6): 6): 6): 
differiscono per il 30% delle sequenze nucleotidichedifferiscono per il 30% delle sequenze nucleotidichedifferiscono per il 30% delle sequenze nucleotidichedifferiscono per il 30% delle sequenze nucleotidiche

SOTTOTIPI (a,b,cSOTTOTIPI (a,b,cSOTTOTIPI (a,b,cSOTTOTIPI (a,b,c…………): ): ): ): 
differiscono per il 15differiscono per il 15differiscono per il 15differiscono per il 15----20% delle sequenze nucleotidiche 20% delle sequenze nucleotidiche 20% delle sequenze nucleotidiche 20% delle sequenze nucleotidiche 

nellnellnellnell’’’’ambito dello stesso genotipoambito dello stesso genotipoambito dello stesso genotipoambito dello stesso genotipo
VARIANTI (quasi specie): VARIANTI (quasi specie): VARIANTI (quasi specie): VARIANTI (quasi specie): 

differiscono per meno del 3% delle sequenze nucleotidiche differiscono per meno del 3% delle sequenze nucleotidiche differiscono per meno del 3% delle sequenze nucleotidiche differiscono per meno del 3% delle sequenze nucleotidiche 
nellnellnellnell’’’’ambito dello stesso genotipoambito dello stesso genotipoambito dello stesso genotipoambito dello stesso genotipo
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LLLL’’’’eterogeneiteterogeneiteterogeneiteterogeneitàààà genica e la capacitgenica e la capacitgenica e la capacitgenica e la capacitàààà di mutazione di mutazione di mutazione di mutazione 
genetica.genetica.genetica.genetica.

- cronicizzazionecronicizzazionecronicizzazionecronicizzazione
- reinfezionereinfezionereinfezionereinfezione
- scarsa efficacia terapeuticascarsa efficacia terapeuticascarsa efficacia terapeuticascarsa efficacia terapeutica
- difficile allestimento di vaccinidifficile allestimento di vaccinidifficile allestimento di vaccinidifficile allestimento di vaccini
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TRASMISSIONE VERTICALE  (MATERNO - FETALE)

Esclusivamente in caso di viremia maternaEsclusivamente in caso di viremia maternaEsclusivamente in caso di viremia maternaEsclusivamente in caso di viremia materna

transplacentare

modalità di parto:
Non riduzione del rischio di trasmissione in 
seguito a taglio cesareo

allattamento: rischio limitato
Non controindicazione assoluta
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CoCoCoCo----infezioneinfezioneinfezioneinfezione materna da HIVmaterna da HIVmaterna da HIVmaterna da HIV

↑↑↑↑rischio trasmissione verticale HCVrischio trasmissione verticale HCVrischio trasmissione verticale HCVrischio trasmissione verticale HCV

http://bipolarizzando.wordpress.com/



EPATITE C  CRONICA

non peggioramento del non peggioramento del non peggioramento del non peggioramento del 
danno epaticodanno epaticodanno epaticodanno epatico

non non non non embrioembrioembrioembrio ---- fetopatiafetopatiafetopatiafetopatia specificaspecificaspecificaspecifica
non influenza le condizioni fetonon influenza le condizioni fetonon influenza le condizioni fetonon influenza le condizioni feto----neonatali al partoneonatali al partoneonatali al partoneonatali al parto

non aumenta rischio di complicanze ostetrichenon aumenta rischio di complicanze ostetrichenon aumenta rischio di complicanze ostetrichenon aumenta rischio di complicanze ostetriche

GRAVIDANZAGRAVIDANZAGRAVIDANZAGRAVIDANZA EPATITE CEPATITE CEPATITE CEPATITE C
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Diagnosi Epatite fetoDiagnosi Epatite fetoDiagnosi Epatite fetoDiagnosi Epatite feto----neonataleneonataleneonataleneonatale

Persistenza dellPersistenza dellPersistenza dellPersistenza dell’’’’HCVHCVHCVHCV----RNA nel sangue del bambino dopo i RNA nel sangue del bambino dopo i RNA nel sangue del bambino dopo i RNA nel sangue del bambino dopo i 
primi 3 mesi di vita con o senza la coesistenza di segni di primi 3 mesi di vita con o senza la coesistenza di segni di primi 3 mesi di vita con o senza la coesistenza di segni di primi 3 mesi di vita con o senza la coesistenza di segni di 
compromissione epaticacompromissione epaticacompromissione epaticacompromissione epatica

Persistenza Persistenza Persistenza Persistenza AbAbAbAb----antiantiantianti----HCVHCVHCVHCV oltre i 18oltre i 18oltre i 18oltre i 18----24 mesi24 mesi24 mesi24 mesi

AbAbAbAb----antiantiantianti----HCVHCVHCVHCV trasmessi passivamente dalla madre al feto trasmessi passivamente dalla madre al feto trasmessi passivamente dalla madre al feto trasmessi passivamente dalla madre al feto 
possono persistere per circa 1 anno dopo la nascitapossono persistere per circa 1 anno dopo la nascitapossono persistere per circa 1 anno dopo la nascitapossono persistere per circa 1 anno dopo la nascita
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Gestione clinica maternaGestione clinica maternaGestione clinica maternaGestione clinica materna

Valutazione Valutazione Valutazione Valutazione AbAbAbAb----antiantiantianti----HCVHCVHCVHCV

Se positivo, ricerca HCVSe positivo, ricerca HCVSe positivo, ricerca HCVSe positivo, ricerca HCV----RNA, viremia, transaminasiRNA, viremia, transaminasiRNA, viremia, transaminasiRNA, viremia, transaminasi

Nel corso della gravidanza controllare: Nel corso della gravidanza controllare: Nel corso della gravidanza controllare: Nel corso della gravidanza controllare: 
il genoma con metodiche di PCR o di DNA, il genoma con metodiche di PCR o di DNA, il genoma con metodiche di PCR o di DNA, il genoma con metodiche di PCR o di DNA, 

la viremia e gli indici di colestasila viremia e gli indici di colestasila viremia e gli indici di colestasila viremia e gli indici di colestasi
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Controindicazione farmaci antivirali in Controindicazione farmaci antivirali in Controindicazione farmaci antivirali in Controindicazione farmaci antivirali in 
gravidanza:gravidanza:gravidanza:gravidanza:

InterferoneInterferoneInterferoneInterferone
Ritardo di crescita fetaleRitardo di crescita fetaleRitardo di crescita fetaleRitardo di crescita fetale

RibavirinaRibavirinaRibavirinaRibavirina
Teratogenesi, mutazioniTeratogenesi, mutazioniTeratogenesi, mutazioniTeratogenesi, mutazioni

(sospendere 4(sospendere 4(sospendere 4(sospendere 4----7 mesi prima del 7 mesi prima del 7 mesi prima del 7 mesi prima del 
concepimento)concepimento)concepimento)concepimento)
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Gestione clinicaGestione clinicaGestione clinicaGestione clinica
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PrevenzionePrevenzionePrevenzionePrevenzione

Non esiste alcuna forma specifica di prevenzione della Non esiste alcuna forma specifica di prevenzione della Non esiste alcuna forma specifica di prevenzione della Non esiste alcuna forma specifica di prevenzione della 
trasmissione verticale di HCV!trasmissione verticale di HCV!trasmissione verticale di HCV!trasmissione verticale di HCV!
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Forme di prevenzione indiretteForme di prevenzione indiretteForme di prevenzione indiretteForme di prevenzione indirette

Considerato lConsiderato lConsiderato lConsiderato l’’’’inefficacia del vaccino per le motivazioni su inefficacia del vaccino per le motivazioni su inefficacia del vaccino per le motivazioni su inefficacia del vaccino per le motivazioni su 
esposte sono indispensabili adeguate modalitesposte sono indispensabili adeguate modalitesposte sono indispensabili adeguate modalitesposte sono indispensabili adeguate modalitàààà di di di di 

comportamento e norme igienichecomportamento e norme igienichecomportamento e norme igienichecomportamento e norme igieniche

• Evitare lEvitare lEvitare lEvitare l’’’’uso comune di strumenti taglienti o abrasiviuso comune di strumenti taglienti o abrasiviuso comune di strumenti taglienti o abrasiviuso comune di strumenti taglienti o abrasivi
(aghi siringhe rasoi spazzolini forbicine ecc(aghi siringhe rasoi spazzolini forbicine ecc(aghi siringhe rasoi spazzolini forbicine ecc(aghi siringhe rasoi spazzolini forbicine ecc…………))))

• Evitare pratiche quali tatuaggi piercing specie se Evitare pratiche quali tatuaggi piercing specie se Evitare pratiche quali tatuaggi piercing specie se Evitare pratiche quali tatuaggi piercing specie se 
effettuaeffettuaeffettuaeffettuatttto da personale non preparatoo da personale non preparatoo da personale non preparatoo da personale non preparato

• Sterilizzazione adeguata dei presidi medicoSterilizzazione adeguata dei presidi medicoSterilizzazione adeguata dei presidi medicoSterilizzazione adeguata dei presidi medico----chirurgicichirurgicichirurgicichirurgici
• Adeguato controllo dei donatori di sangueAdeguato controllo dei donatori di sangueAdeguato controllo dei donatori di sangueAdeguato controllo dei donatori di sangue



• Non evidenze scientifiche che sostengano l’utilizzo della 
somministrazione di immunoglobuline specifiche né di 
farmaci antivirali o di interferone dopo un’esposizione  a 
rischio

• È importante un controllo periodico nel tempo ad una 
persona esposta per poter fare eventuale diagnosi 
precoce in caso di avvenuto contagio

ProfilassiProfilassiProfilassiProfilassi post post post post esposizioneesposizioneesposizioneesposizione
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CASISTICA 1994-2010 OSPEDALE S. CHIARA DI TRENTO

Dai  risultati ottenuti nella  nostra  casistica (1 98 neonati)

• l’infezione verticale da HCV interessa il 4%  dei  neonati

• il 42% dei bambini perde gli anticorpi materni entr o l’anno di vita

• il rischio di trasmissione da madri con coinfezione  HIV ha interessato  
due neonati determinando infezione connatale da HCV.  
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Grazie per l’attenzione!
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