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Diagnozowanie i terapia HCV w dobie pandemii COVID-19

Epidemiologia w Polsce i na swiecie

Wirus zapalenia watroby typu C przenosi sie przez zakazong krew. Wiekszosc¢ infekcji
nastepuje w zwigzku z nieprawidtowo prowadzong opieka zdrowotng, na drodze
wstrzykniec, transfuzji, a takze przyjmowania dozylnych narkotykdw przy uzyciu
niesterylnego sprzetu, czy tez praktyk seksualnych, ktére prowadzg do kontaktu z krwia.

Szacuje sie, ze na catym Swiecie zyje 58 milionédw 0séb z przewlektym zakazeniem HCV
(PWZW C). W Polsce odsetek zakazonych tym wirusem stanowi okoto 0,5% populacji, co
odpowiada 165 tysigcom oséb. Wiekszo$¢ z nich nie jest Swiadoma swojego statusu.
Przeciwciata anty-HCV wykrywa sie u 1,1% populacji ogdinej.

WHO szacuje, ze tylko w 2019 roku okoto 290 tysiecy oséb zmarto na Swiecie z powodu
zapalenia watroby typu C, gtéwnie w wyniku marskosci i raka watrobowokomorkowego
(HCC).

Ostre infekcje HCV sg zwykle bezobjawowe. Okoto 30% o0s6b samoistnie eliminuje wirusa
W Ciggu szesciu miesiecy od zakazenia bez zadnego leczenia. U 70% nieleczonych oséb
rozwija sie pWZW C. W tej grupie ryzyko wystgpienia marskosci wynosi od 15% do 30%
w ciggu 20-30 lat trwania choroby. U 5% z tych oséb rozwinie sie HCC. Podstepny,
bezobjawowy charakter zakazenia powoduje, ze pacjenci czesto zgtaszajg sie do lekarza
dopiero z zaawansowanym uszkodzeniem watroby spowodowanym HCV.

Mozliwosci eliminacji HCV w Polsce

W Polsce program leczenia przewlektego zapalenia watroby typu C jest catkowicie
refundowany przez NFZ. Umozliwia to terapie pacjentéw na kazdym etapie choroby,
niezaleznie od zaawansowania wtdknienia watroby. Od 2015 roku do leczenia
wykorzystywane sg leki DAA o mierzonej eliminacjg HCV skutecznosci wynoszacej
95-100%. Problemem pozostaje diagnostyka. Wczesnemu wykrywaniu zakazeh HCV
powinien stuzy¢ ogdlnokrajowy program diagnostyczny, ale w Polsce go nie ma.

Z tego powodu jesteSmy dzis zdani na incydentalne przypadki wykrycia HCV, gtéwnie
u krwiodawcow w Stacjach Krwiodawstwa lub u pacjentéw podczas kwalifikacji do
programéw MZ, w ktorych oznaczanie anty-HCV jest obligatoryjne. Do tego dochodzg
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chorzy diagnozowani przez dobrze wyedukowanych lekarzy, ktérzy poszerzajg panel
badan o oznaczenie anty-HCV na podstawie wywiadu lub w oparciu o nieprawidtowe
wyniki badan biochemicznych surowicy krwi np. aktywnosci aminotransferazy alaninowe;j
(ALT) powyzej 100 U/I.

Poniewaz jednak takich diagnoz jest zdecydowanie za mato, nalezy uznac, ze w zasadzie
niemozliwe jest w naszym kraju osiggniecie celu, ktéry w 2016 roku sformutowata
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) tzn. eliminacji zakazenia HCV do 2030 roku. Analiza
przeprowadzona dla Polski w 2019 roku wskazata jednoznacznie, ze wymagatoby to
leczenia okoto 12 tysiecy oséb rocznie. Co z kolei wigze sie z koniecznoscig uruchomienia
w trybie pilnym ogdlnopolskiego programu powszechnych badanh przesiewowych
pozwalajgcego na testowanie okoto 2-2,5 miliona 0séb rocznie. W swietle aktualnych
analiz, bez podjecia takich dziatan, Polska osiggnie cele zaktadane przez WHO dopiero po
2050 roku.

COVID-19 zahamowat walke z pWZW C

Opisywany problem pogorszyta jeszcze pandemia COVID-19. Po 2020 roku wysitki, ktére
miaty spowodowad zwiekszenie wykrywalnosci zakazeh HCV zostaty zahamowane.
Niewykorzystang szansg okazat sie program ,Profilaktyka 40 Plus”, w ktérym ostatecznie
zabrakto testéw wykrywajacych anty-HCV. W rezultacie, gdy w 2019 roku wykryto

w Polsce 3 343 osoby zakazone HCV, w roku 2020 byto to juz tylko 955 chorych.

W oparciu o0 modele matematyczne szacuje sie, ze opdznienia w walce z HCV zwigzane
z COVID-19 w samym tylko 2020 roku, moga doprowadzi¢ na Swiecie w ciggu nastepnej
dekady do dodatkowych 44 800 przypadkéw HCC i 72 300 zgondw zwigzanych

z chorobami watroby.

Wydaje sie, ze systemy wykorzystujgce technologie, jak telemedycyna i samotestowanie
mogq pomdéc w utrzymaniu poziomu leczenia sprzed pandemii COVID-19, ale tylko
powszechny ogdlnokrajowy system diagnostyczny jest w stanie poprawi¢ obecna
tragiczng sytuacje w obszarze wykrywania HCV. Czekajac na to, nalezy wzmacniac

i poszerzac edukacje o zakazeniu tym wirusem i jego profilaktyce. Wielka role w tym
zadaniu majg do odegrania lekarze, a szczegélnie lekarze POZ.
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