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SALUTATIONS | CAMPAGNE HEPATITIS C

Peter Menzi, Infodrog, Berne

La campagne de sensibilisation Hepatitis C, en cours depuis 2008, a permis de former plus de 700 professionnels du domaine des addictions.
Le développement de la campagne (nouveau materiel, objectifs principaux) sera expose lors de cette présentation.

ETAT DES LIEUX DE HEPATITE C EN SUISSE

Philip Bruggmann, Arud, Zurich

Plusieurs questions seront discutés lors de cette présentation : ol en est-on en Suisse avec la problématique de ’hépatite C ?
Quelles sont les conséquences des nouveaux traitements ? Ot en est-on avec le dépistage ?

EXEMPLES D’OFFRES DE SOINS « INTEGREE » POUR UHEPATITE C
DANS LA MEDECINE DES ADDICTIONS

Alberto Moriggia, Ingrado, Lugano
Erika Castro, Cheffe de clinique-adjointe, Centre St-Martin, Lausanne

Ces exemples nous montreront comment certaines institutions intégrent dans leur offre le dépistage,
le suivi et éventuel traitement de ’hépatite C.

TEMOIGNAGE D’UN PATIENT

En allemand

PAUSE



’HEPATITE C DANS LE BAS-SEUIL

Sibilla Motschi, K&A Soleure
Mathieu Rougemont, Service des maladies infectieuses HUG et Quai 9, Genéve

Comment traite-t-on la problématique de hépatite C dans les institutions bas-seuil ? Qu’est-ce qui est fait en terme de prévention,
de dépistage et de traitement ? Voici les questions qui seront abordées pendant ces exposes.

L’HEPATITE C DANS LES PRISONS

Bidisha Chatterjee, médecin en prison, Berne

Certains détenus ont de comportements a risques et d’autres sont de€ja porteurs de Phépatite C. Quelles mesures peut-on proposer en prison ?
Un état des lieux de la prise en charge de ’hépatite C en prison sera propose.

LES NOUVELLES CONNAISSANCES DANS LA RECHERCHE SUR ’HEPATITE C

Claude Scheidegger, Bale

TEMOIGNAGE D’UN PATIENT

En francais

TABLE RONDE
HEPATITE C : NOUVELLES CHANCES — NOUVEAUX DEFIS ?

Philipp Bruggmann, Arud, Zurich

Daniel Koch, Responsable de la division Maladies transmissibles, OFSP
Daniel Horowitz, Conseil positif, Zurich

Heiner Sandmeier, interpharma iph, Bale

Modération: Daniele Hubacher, Responsable d'équipe Info 3, SRF

La table ronde sera l'occasion de poser un regard critique sur la situation actuelle de la prévention, du dépistage et du traitement du virus
de hépatite C avec certains intervenants de Papres-midi.
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CAMPAGNE HEPATITIS C

Peter Menzi, Infodrog, Berne

ETAT DES LIEUX DE UHEPATITE C EN SUISSE

Philip Bruggmann, Arud, Zurich

In der Schweiz sterben jahrlich mehr Personen an den Folgen von Hepatitis C als an jenen von HIV. Schatzungsweise 83 ooo Menschen sind mit dem Hepatitis-C-
Virus infiziert, ca 60% haben sich liber Drogenkonsum infiziert. Mehr als die Halfte der Betroffenen ist nicht getestet und hat somit keine Chance, von den neuen,
hochwirksamen Medikamenten zu profitieren. Mit einer Heilung, die mit den neuen Medikamenten in tiber go % der Falle erreicht werden kann, kann sowohl die
leberbedingte als auch die insgesamte Krankheitslast und Sterblichkeit stark gesenkt werden. Die Schweizerische Hepatitis Strategie hat die Vision, Hepatitis C
bis 2030 in der Schweiz zu eliminieren.

EXEMPLES D’OFFRES DE SOINS « INTEGREE » POUR UHEPATITE C
DANS LA MEDECINE DES ADDICTIONS

Alberto Moriggia, Ingrado, Lugano

Erika Castro, Cheffe de clinique-adjointe, Centre St-Martin, Lausanne

La policlinique d’addictologie (POLADD) du CHUV a Lausanne « ancien Centre St.Martin » propose la prise en charge médico-psycho-educative intégrée» a 450
patients avec trouble de dépendance aux substances illégales et ~100 patients avec trouble de dépendance sans substances. Globalement chez le groupe de
patients usagers de drogues 80% sont sous traitement agoniste opiacé, ’age moyen est 39 ans, 75% sont hommes, une comorbidité psychiatrique est retenue en
50% de cas, une hépatite C chronique est documentée en 45% et une coinfection HIV chez 12% de la cohorte.

Pour accomplir sa mission la POLADD travaille étroitement avec le réseau de soins lausannois, notamment les structures d’accueil bas seuil, ’hospitalier, le
résidentiel, les médecins premier recours, les centres médico-social et les pharmacies.

’HEPATITE C DANS LE BAS-SEUIL

Sibilla Motschi, K&A Soleure

Bericht aus der Praxis

Hepatitis C-Prophylaxe sowie die Vermittlung von weiterfithrenden Hilfestellungen fiir infizierte Personen gehoren zu den Kernaufgaben einer K+A. Durch
Bereitstellung verschiedener Angebote gelingt es, einen grossen Teil der KlientInnen zu sensibilisieren. Die Prasentation vermittelt einen Einblick in unsere Arbeit:
Vermitteln von Safer-Use-Techniken beim Konsum, Versorgung mit Safer-Use-Materialien, Informationsvermittlung in Form von Beratung und Kampagnen. Zudem
wird iiber die Erfahrungen betreffend Vernetzung mit den ArztInnen berichtet.



Mathieu Rougemont, Service des maladies infectieuses HUG et Quai 9, Genéve

Dépistage de I’hépatite C dans les structures bas-seuil : opportunité ou futilité ?

La prévalence de ’hépatite C en Suisse chez les usagers de drogues intraveineuses dans les centres a bas-seuil reste tres élevée, estimée dans les dernieres
années a environ 40%. L'offre de dépistage sur place reste encore limitée, notamment en raison de ’acces limité au traitement antiviral des populations
fréquentant ce type de structure. Le bénéfice individuel ou collectif du dépistage dans ce contexte reste donc au cceur du débat. ’évaluation de 'usager
demandant un dépistage, les conseils pré-test et post-test, le choix des tests diagnostiques a utiliser sont autant des étapes cruciales a discuter.

’HEPATITE C DANS LES PRISONS

Bidisha Chatterjee, médecin en prison, Berne

Immer wieder wird konstatiert, dass Hepatitis C im Gefangnis haufiger auftritt, trotzdem es nur wenige Studien zum Thema gibt und die Pravalenz von o.5 bis 20%
variiert. In der Schweiz erfasst das BAG die neuen Falle, in- und ausserhalb des Gefangnisses. Allerdings sind die Abklarungen nicht standardisiert.

Es sollte ein flachendeckendes Screening aller eingewiesenen Personen durchgefiihrt werden, um die Pravalenz der Erkrankung zu verifizieren und die
Behandlungsmoglichkeiten zu priifen. Die neueren Therapien dauern kurz, das Gefangnis konnte sogar der ideale Behandlungsort sein.

LES NOUVELLES CONNAISSANCES DANS LA RECHERCHE SUR UHEPATITE C

Claude Scheidegger, Bale

Die neusten Medikamente gegen Hepatitis C ermoglichen Heilungsraten tiber 9o-95%. Auch Drogenkonsumierende haben beste Chancen. Wie bereits langer
bekannt und nun zusatzlich bestatigt flihrt eine chronische Hepatitis C nicht nur zu einer Leberkrankheit sondern hat auch als allgemeine Infektion viele
belastende Auswirkungen. Bei fortgeschrittener Lebererkrankung ist auch nach erfolgreicher Hepatitis C Therapie eine jahrelange Nachbetreuung erforderlich um
allfallige Spatkomplikationen (z.B. Leberkrebs) moglichst frithzeitig zu erfassen
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