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choroby zakaizne

Wirusowe zapalenie watroby typu C

Przetom (|3

W leczeniu wirusowego zapalenia watroby typu C
(WZWC) nastgpit przetom. Sprawa dotyczy
730 tys. Polakéw, ale wiekszos¢ z nich z dobrych
skutkéw przetomu nie moze skorzystaé, poniewaz
nowy lek nie jest refundowany. Trwaja starania
o wpisanie go na liste. Jak sie zakohcza?

Cho¢ wedlug obliczeni epidemiologéw az 730 tys.
Polakéw ma wirus powodujacy WZWC, tylko mniej wie-
cej co dwudziesty zdaje sobie z tego sprawe. Choroba lata-
mi przebiega bezobjawowo albo ze skapymi objawami.
Wirus uznawany jest za przyczyne raka i marskosci
watroby. Najbardziej narazone na zakazenie sg osoby
majace kontakt z krwia: pracownicy ochrony zdrowia,
pacjenci (np. przy pobieraniu krwi), osoby korzystajace
z zabiegéw estetycznych (np. piercingu).

Leczenie

Dotychczas WZWC leczono tzw. terapia dwuleko-
wa: pegylowanym interferonem kombinowanym z ryba-
wiryng. Skutecznos¢ leczenia chorych zakazonych geno-
typem 1 przy stosowaniu tej metody wynosita 40—
50 proc. Terapia, mimo takiej skutecznos$ci, byta dro-
ga. W 2011 r. doszto do przetlomu — opracowania (i zale-
cenia przez §wiatowe autorytety) terapii tréjlekowej. Do
stosowanych wczesniej dwoch typéw lekéw dotaczono
inhibitory proteazy. Spowodowalo to dwukrotne zwick-
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wybranych

szenie skutecznodci terapii. W wypadku chorych pod-
dawanych terapii po raz pierwszy — do 79 proc.;
a u leczonych wczesniej z powodu WZWC, u ktérych
doszlo do nawrotu choroby, do 84-85 proc. — Co naj-
wazniefsze, najwigkszy wzrost skutecznosci zostal takze
zanwazony w grupach rzw. trudnych pacjentow, czyli tam,
gdzie ta poprawa byla najbardziej porrzebna — moéwi
prof. Robert Flisiak, kierownik Kliniki Choréb Zakaz-
nych i Hepatologii UM w Bialymstoku. — Do z¢j pory
w tych przypadkach leczenie dawato zaledwie 10-20 proc.
skutecznosci 1 ten odsetek znacznie wzrdst — dodaje.

Choroba i powiktania

Czym grozi brak leczenia WZWC? Epidemiolodzy
ostrzegaja, ze w przewleklej fazie proces zapalny prowadzi
do wibknienia watroby i w koficu do marskosci. Mar-
skos¢ rozwija sie powoli i po kilku, kilkunastu latach moze
doprowadzi¢ do niewydolnosci watroby. Konsekwencja
marskosci jest pierwotny rak watroby, ktéry co roku roz-
wija sie u kilku procent chorych. Wiasnie dlatego eks-
perci WHO méwig o tym, ze mamy do czynienia z ,,cichg
epidemig WZWC”. Cicha — bo wirus w zasadzie jest nie-
wykrywany, powoduje rozmaite powiktania, prowadzi
do innych choréb i nie jest jednoznacznie klasyfikowa-
ny jako przyczyna $mierci. W karty zgonéw wpisywa-
ne sg rozmaite bezposrednie przyczyny zgondéw, a nie
pos$rednia, czyli wlasnie wirus WZWC. WHO ocenia,
ze na $wiecie zyje 350 mln nosicieli wirusa, w wiekszo-
$ci nieSwiadomych choroby. Stad nacisk na profilakty-
ke, badania. Podobnie jest i w Polsce — ruszylo juz kil-
kadziesiat kampanii nawotujgcych do badaf i wezesnego
diagnozowania, powstaja publikacje prasowe, broszury,
dziatajg stowarzyszenia.

Refundacja

Na c6z jednak te kampanie, na ¢6z wyniki badad
i dobra diagnoza, skoro dostep do leczenia jest utrud-
niony. — Jakie mam szanse na leczenie przefomowaq terapiq?
— pytam prof. Krzysztofa Simona, prezesa Polskiego
Towarzystwa Epidemiologéw i Lekarzy Choréb Zakaz-
nych. — Stuprocentowe, o ile trzeci element terapii trijlekowe;
oplaci pan z wlasnej kieszeni. Na refundacye terapii dwule-
kowej szanse sq daleko wigksze — méwi prof. Simon. Dopie-
ro trwaja starania o refundacje trzeciego elementu
terapii — inhibitoréw proteazy. Wedtug nieoficjalnych
informacji, mimo ze sprawa trafita do oceny Minister-
stwa Zdrowia w lutym tego roku, pierwszej odpowie-
dzi nalezy sie spodziewac dopiero jesienia. m
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