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di alcuni marcatori del virus 

dell’epatite B e dell’epatite C.

;
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, ac-

compagnati da elevazioni delle transaminasi e della bili-
rubina. I pazienti guariscono completamente senza mai 
cronicizzare; pertanto, non esiste lo stato di portatore 
cronico del virus A.

.







sia la ricerca dell’antigene di su-

perficie (HBsAg), sia la ricerca del materiale genetico del 
virus mediante tecniche di biologia molecolare che permet-
tono di ridurre il cosiddetto periodo finestra, cioè quel pe-

riodo di tempo in cui, pur essendo presente il virus, tuttavia 
non è riscontrabile con le tecniche di rilevamento adottate. 
Soggetti a rischio sono i tossicodipendenti, chi pratica sesso 
non protetto, il personale sanitario a contatto con persone 
infette o che lavora in laboratorio a contatto con l’agente 
infettivo, ma anche i contatti familiari e sessuali con per-
sone infette, e tutte quelle pratiche che prevedono il con-

tatto con aghi e siringhe non sterilizzati, come i tatuaggi,



compresa tra 35 e 54 anni.





Epatite B e fattori di rischio

Distribuzione dell’infezione di epatite C nel mondo





Le misure realmente efficaci per prevenire l’infezio-

ne sono rappresentati dalla osservanza delle norme 
igieniche generali, dalla sterilizzazione degli strumen-

ti usati per gli interventi chirurgici e per i trattamenti 
estetici, dall’uso di materiali monouso, dalla protezio-

ne dei rapporti sessuali a rischio.



A tutt’oggi non esiste un vaccino per l’epatite C, ma 
sono stati fatti negli ultimi anni importantissimi passi 
avanti nella terapia, grazie alla disponibilità di farmaci 
antivirali per via orale (compresse), ben tollerati e senza 
effetti collaterali di rilievo con i quali è possibile elimi-
nare completamente il virus dell’epatite C in solo 8 set-
timane. Tali farmaci sono disponibili in Italia dal 2015 e 
il costo è coperto dal Sistema Sanitario Nazionale. Per 
tale motivo, il trattamento dell’epatite C è attualmente 
consigliato a tutti i soggetti infetti, indipendentemente 
dai sintomi o dalla gravità della malattia.
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Secondo l’Autorità Europea per la Sicurezza Alimen-

tare (EFSA), il consumo di carne di maiale o il fegato cru-

di o poco cotti sono la causa più comune di infezione da 
Epatite E in Europa. Per evitare di contrarla è necessario 
cuocere bene la carne e adottare buone pratiche igieni-
che durante la sua manipolazione.
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