
A N N O  X  N . 1  - 2 0 2 0

HIV

Profilassi pre- e post-
esposizione: due opzioni
terapeutiche poco
utilizzate in Italia

La PrEp non protegge però nei confronti di
altre malattie sessualmente trasmissibili
come clamidia, gonorrea e sifilide, certo
meno gravi ma comunque evitabili con
l’uso del profilattico. Nonostante la sua
efficacia dimostrata, non viene erogata
gratuitamente dal nostro SSN a differenza
di quanto avviene in altri Stati, e il costo
proibitivo a carico del cittadino (circa 600€
al mese) ne ha limitato fortemente l’utilizzo.
La disponibilità recente del generico, che
ha un costo circa 10 volte più basso,
potrebbe incrementarne l’utilizzo, a
condizione che contemporaneamente si
colmi il vuoto informativo che circonda
queste opzioni di prevenzione.

RETINOIDI

Un gruppo eterogeneo
con un denominatore
comune: attenzione alla
gravidanza!

Per proteggersi nei confronti dell’HIV è disponibile da tempo sia una profilassi
post-esposizione (post-exposure prophylaxis, Pep) che una pre-esposizione (pre-
exposure prophylaxis, PrEp), purtroppo nessuna delle due ancora molto utilizzata
nel nostro paese! 
La Pep è una profilassi che si attua dopo una potenziale esposizione al virus:
consiste nell’assumere ogni giorno, per un mese, una combinazione di tre
antivirali: secondo le recenti linee guida raltegravir o dolutegravir in
associazione a tenofovir e emtricitabine. Andrebbe adottata nelle situazioni
di emergenza, quando si teme di poter essere venuti a contatto col virus, ad es.:
tossicodipendenti che si scambiano la siringa, in caso di violenza sessuale o di
rottura del profilattico in rapporti sessuali con persone di cui non si conosce lo
stato di salute. Questa è anche la procedura che viene adottata in automatico
per operatori sanitari che siano venuti accidentalmente a contatto con sangue
potenzialmente infetto. Va iniziata al più presto possibile, e comunque entro 72
ore, ed è gratuita per tutti.
La Prep, invece, consiste nell’associazione di due antivirali, tenofovir e
emtricitabine da assumere anticipatamente,quando cioè si suppone di poter
essere esposti al rischio di contrarre l’HIV. È una forma di profilassi consigliata a
chiunque, negativo per l’HIV, abbia comportamenti che lo espongono al rischio
di potersi infettare, ad esempio rapporti sessuali promiscui, rifiuto dell’uso del
profilattico, uso di droghe per via iniettiva.
Si assume quotidianamente, anche a lungo termine (dati fino a 5 anni), e può
essere interrotta in qualsiasi momento vengano a mancare le condizioni di
rischio. Oppure la si può assumere per poco tempo (assunzione on demand) ad
esempio una settimana prima di partire per un viaggio durante il quale si
potrebbe incorrere in comportamenti a rischio, proseguendo l’assunzione per
tutta la durata del soggiorno e per almeno un mese dopo un possibile ipotetico
contatto col virus. 

Una modifica del regime di dispensazione dell’acitretina è stata introdotta per
mettere a punto misure più stringenti di controllo del rischio teratogeno legato
all’assunzione di questo retinoide. L’occasione è propizia per una brevissima
puntualizzazione su questo gruppo di farmaci dagli impieghi diversificati ma con
una caratteristica in comune: quella di essere dei sorvegliati speciali soprattutto
in relazione alla gravidanza. Retinoidi è un termine che raggruppa tutti i
composti, naturali e sintetici, con le attività della vitamina A, la vitamina che
svolge un ruolo essenziale in diversi processi biologici relativi alla crescita
cellulare, alla funzione visiva, alla riproduzione, differenziazione e al trofismo dei
tessuti epiteliali. Esercitano una azione comedolitica e antinfiammatoria.
Normalizzano l’iperproliferazione dei follicoli e l’ipercheratinizzazione. Questa
loro attività ne giustifica le indicazioni soprattutto dermatologiche (vedi tabella). I
farmaci contenenti retinoidi sono disponibili in forme topiche e orali.
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Gli effetti indesiderati più frequenti in
seguito a trattamento topico sono:
marcata secchezza cutanea e mucosa,
desquamazione e/o bruciore al sito di
applicazione. Disturbi psichiatrici
(depressione, idee suicidarie) sono stati
riportati in pazienti trattati con retinoidi
orali. A causa della elevata teratogenicità
di questi ultimi, la prescrizione è soggetta
a particolari norme di legge e il farmacista
deve attenersi nella dispensazione al
documento ufficiale "Guida alla
dispensazione". 
Per isotretinoina e acitretina il farmacista
potrà dispensare il farmaco ad una
paziente in età fertile solo dopo essersi
accertato della negatività del test di
gravidanza, per una fornitura non
superiore ai 30 giorni. La paziente dovrà
essere informata sulla necessità di
restituire le capsule inutilizzate e di non
donare il sangue durante il trattamento
con retinoidi (per acitretina: fino a 3 anni
dopo la sospensione del trattamento).

devono essere applicati una volta al giorno sulla pelle pulita e
asciutta, o a giorni alterni se risultano irritanti;
all’inizio del trattamento è normale osservare un certo grado
di irritazione cutanea, con desquamazione e arrossamento; 
gli effetti benefici si osservano solo dopo alcune settimane di
trattamento;
non vanno utilizzati su aree estese e va evitato il contatto con
occhi, narici, bocca, mucose e cute eczematosa, lesa o
ustionata;
non vanno utilizzati contemporaneamente ad altri antiacne ad
azione desquamante, a cortisonici e a cosmetici abrasivi o
comedogenici; 
non vanno utilizzati assieme a prodotti contenenti alcool o
sostanze che disidratino o assottiglino la pelle per non
sommare questo effetto a quello tipico dei retinoidi;
poiché aumentano la sensibilità al sole e alle lampade UV, il
paziente deve essere informato di non esporsi al sole o a
lampade o, perlomeno di utilizzare creme ad alto fattore di
protezione e abiti coprenti, compresi occhiali da sole e
cappello; 
all'inizio della terapia si può avere un peggioramento
temporaneo della malattia, ma questo non deve portare
all'interruzione precoce del trattamento. Il farmaco può
richiedere alcune settimane prima di cominciare a produrre
risultati.

A proposito dei retinoidi topici
si ricorda che: 

Per pazienti che assumono retinoidi orali 
si raccomanda di informarli:

di assumere le capsule con il cibo; 
che la terapia richiede almeno 16 settimane;
di evitare la contemporanea assunzione di preparati
vitaminici contengano la vitamina A;
di contattare il proprio medico in caso si avvertano
cambiamenti d’umore e del comportamento (i dati
disponibili indicano che questa eventualità è trascurabile
in seguito all’applicazione topica);
che l’effetto contraccettivo dei prodotti a base di
progesterone a basso dosaggio (minipillola) può essere
ridotto dall’interazione con acitretina, pertanto questi
prodotti non devono essere usati per la contraccezione
durante la terapia con acitretina;
per le donne in età fertile: di evitare l’assunzione di alcol
durante il trattamento con acitretina e dopo due mesi
dalla sospensione, poiché può causare la formazione di
etretinato, un composto altamente teratogeno.
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