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Epatite C
Diagnosi posta tempestivamente

Contesto •	Circa l’1% della popolazione svizzera é infettato dal virus dell’epatite C (HCV).
•	La metà dei pazienti non sono chiariti.
•	Pazienti con data di nascita tra il 1950 e il 1985 sono particolarmente colpiti.
•	50 - 85 % delle persone infette sviluppano un’infezione cronica di HCV con rischio elevato di 

cirrosi epatica e carcinoma epatocellulare.

Senso Le nuove terapie orali senza interferone, mostrano un elevato tasso di successo in tutti i 
genotipi e grazie ad una buona tollerabilità rendono possibile una terapia ad un vasto gruppo 
di pazienti.
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Infezione HCV passata oppure infezione 
attiva con bassa viremia

Infezione da HCV improbabile;
controllo 6 mesi dopo l‘ultima situazione 

a rischio
Depistaggio degli anticorpi HCV

HCV RNA PCR qn

Infezione da HCV attiva

Valutazione epatologica:
terapia?

HCV RNA PCR qn e HCV genotipo 
in sangue EDTA

HCV RNA PCR qn durante e dopo la terapia, 
a seconda dello schema del trattamento.

Controllo periodico di ALP (GPT), in caso di 
rialzo nuova valutazione

HCV RNA PCR qn dopo 6 –12 mesi per escludere 
un‘ infezione attiva con viremia intermittente

*In caso di test di ricerca debolmente reattivo conferma tramite HCV Immunoblot

Materiale Depistaggio Ac HCV e HCV Immunoblot
Provetta siero con gel, gialla-oro (1)
No. art. 7731

HCV RNA PCR qn e HCV genotipo
Provette EDTA, lilla (6), non centrifugata
No. art. 271

Prezzo CHF 25.– Depistaggio Ac HCV CHF 180.– HCV RNA PCR qn
CHF 66.– HCV Immunoblot CHF 180.– HCV Genotipo
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