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L’aspe'anza di vita nelle persone HIV-posi6ve in terapia an6retrovirale è 
incrementata in tu'o il mondo, ma rimangono delle differenze con la 
popolazione generale

Wandeler	G;	Curr	Opin	HIV/AIDS	2016			







Mo7vazioni	per	l’o;mizzazione	della	terapia	
an7retrovirale	in	corso	di	soppressione	virologica	

Linee	Guida	Italiane	sull’u?lizzo	dei	farmaci	an?retrovirali	e	sulla	ges?one	diagnos?co-
clinica	delle	persone	con	infezione	da	HIV-2016	

•  Semplificazione	del	regime	
•  Compa2bilità	con	la	gravidanza		
•  Riduzione	dei	cos2	
	



Pavlos	R,	Phillips	EJ.Pharmgenomics	Pers	Med.	2012	



Mantenere	la	soppressione	virologica	

Valutare	tu<a	la	storia	di	tra<amento	an2retrovirale	e	la	rispe=va	risposta	
virologica,	le	preceden2	tossicità,	i	test	di	resistenza	cumula2vi	



Obie;vi	del	medico	
(spesso	«invisibili»	al	paziente)	

•  Rispe<o	delle	linee	guida	
•  Contenimento	dei	cos2	sanitari	



In mono/dual therapy for 
384 patients, there were 68 
different ARV regimens 

	
In the triple/mega group 
839  patients, there were 
113  different ARV regimens 

High prevalence of non 
conventional ARV regimens in 
elderly HIV pateinbts suggests 
that clinicians try to tailor ARV 

regimensaccording to age, 
HIV duration, MM and PP	

2017	Jun	10	



Regione	Lazio	«Decreto	di	razionalizzazione	dell’uso	dei	farmaci	per	la	terapia	an?retrovirale»,	2017	











Obie;vi	del	paziente		
(spesso	«invisibili»	al	medico)	

•  Garanzia	di	buona	qualità	della	vita	
•  Assenza	di	effe=	collaterali	

•  Scarso	«a<rito»	della	terapia	con	la	vita	quo2diana	
•  Protezione	della	privacy	
•  Desiderio	di	maternità	

•  Compa2bilità	con	uso	di	sostanze	stupefacen2	o	ricrea2ve	







Ac6onable things providers can do to build trust and 
rapport

1)  Pa2ents	want	their	providers	to	provide	reassurance	
2)  Pa2ents	feel	anxious	asking	their	providers	ques2ons;	they	want	

their	providers	to	tell	them	it’s	okay	to	ask	ques2ons	
3)  Pa2ents	want	to	see	their	lab	results	and	for	the	doctor	to	explain	

what	they	mean	

4)  Pa2ents	do	not	want	to	feel	judged	by	their	providers	
5)  Pa2ents	want	to	be	par2cipants	in	medical	decision-making;	they	

want	providers	to	ask	them	what	they	want	[i.e.,	treatment	goals	
and	preferences]			
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Beach MC et al. J Gen Intern Med 2006 

Study design: cross-sectional analysis 
Setting: UK 
Patients: 1743 HIV+  
Period: 2000-2003 

I pazienti considerati nella loro “unicità di persona” hanno una 
probabilità più elevata di ricevere la terapia antiretrovirale, di 

essere aderenti e di avere l’HIV RNA  
non rilevato 



Per	il	paziente	

Prima	della	visita	
•  Preparare	(per	tempo)	la	documentazione	clinica	da	portare	in	visione	

•  Preparare	una	lista	di	domande	
•  Tenere	un	diario	
•  …..	
Durante	la	visita	
•  Informarsi	su	Internet,	presso	Associazioni	di	pazien2,	da	«pari»	

•  Chiedere	no2zie	su	nuovi	farmaci/regimi/strategie	terapeu2che	
•  Indagare	nuove	possibili	opzioni	terapeu2che	
•  …..	



Per	il	medico	

Prima	della	visita	
•  Avere	a	disposizione	la	storia	clinica	e	gli	esami	cruciali	(geno2po,	HLA)		

•  Tenere	traccia	delle	mo2vazioni	per	le	decisioni	terapeu2che	
•  Valutare	gli	esami	e	la	cartella	

•  …..	
Durante	la	visita	
•  Chiedere	informazioni	sullo	s2le	di	vita	(occupazione,	«persone	
rilevan2»,	a<enzione	per	l’aspe<o	fisico,	….)	

•  Informarsi	rispe<o	alla	«disclosure»	

•  Capire	i	valori	esistenziali	del	paziente	
•  ……		



Interesse	nell’uso	di	App	per	telefono	cellulare	nel	
supporto	dell’auto-ges7one	in	HIV	

Lucero	RJ	et	al;	JMIR	Mhealth	Uhealth.	2017	



hTps://www.poloinforma?vohiv.info	–	traTo	da	HIV-Nadir		

•  Condividere	l’obie=vo/vantaggi	del	cambio	di	terapia	
•  Informare	sul	metodo	e	sul	tempo	di	valutazione	
•  Illustrare	eventuali	rischi	e	le	«exit	strategy»	
•  Procedere	al	cambiamento	nel	momento	appropriato	(pa2ent’s	readiness)	
•  Informare	sulle	«azioni	di	sicurezza»	(prelievi	e	visite)	
•  ….		



Feedback

Con l'espressione feedback indichiamo le informazioni che restituiamo alle 
persone in merito alle loro azioni, per aiutarli a meglio realizzare gli obiettivi 
sia individuali che di gruppo. 

 
Esistono due tipi di feedback:  
•  Riorientamento: identifica i comportamenti che non contribuiscono agli obiettivi 

prefissati e induce le persone a sviluppare delle strategie o soluzioni alternative.  
•  Rinforzo: identifica i comportamenti che contribuiscono agli obiettivi prefissati e 

stimola le persone a ripeterli ed a migliorarli.  
 
Il feedback:  
•  riguarda le azioni, non gli atteggiamenti 
•  è orientato al futuro 
•  è orientato su obiettivi precisi 
•  è costruttivo.  
 



In	conclusione,	
	

La	relazione	medico-paziente	è	fondamentale	nel	
processo	di	o;mizzazione	della	terapia	

an7retrovirale,	ma	richiede	tempo	e	luoghi	ada;.	


