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SZURES

Varandodsok HCV szlrése a HBV szlirésével
egyidejlileg ajanlott.

HCV pozitiv anyak gyermekeinek sz(irése az el6z6
ajanlasnak megfelel6en ajanlott.

HCV-bdbl gydgyult egyénnél perzisztald/uj kockazati
tényezd hianyaban ismételt HCV szlrbvizsgalat nem
ajanlott (amennyiben mégis torténi, HCV RNS
vizsgalattal végzendd).

HCV-bdbl gydgyult egyénnél perzisztald/uj kockazati
tényezd(k) esetében ismételt szeroldgian alapulo
HCV szlrbvizsgalat nem ajanlott, magas kockazat
vagy re-infekcid gyanuja esetén HCV RNS vizsgalat
indokolt.



DIAGNOSZTIKA, KOVETES

Egy lépcsOs szlirés és diagnosztika sziikségessége/el6nydssége
esetén (pl. drog-ambulanciak) a HCV core antigén vagy egy
nem szenzitiv HCV RNS vizsgalat pozitiv eredménye abban az
esetben fogadhato el a kezelés engedélyezéséhez,
amennyiben a kezeléshez pangenotipusos HCV-elleni
kombinacio rendelkezésre all és finanszirozott. Az érintettet
tajékoztatni sztikséges, hogy a negativ eredmény nem jelent
feltétlendl virusmentességet.

FIB-4 score alapjan becsilt fibrosis stadium csak akkor veendé
figyelembe, ha mas fibrosis diagnosztikai eredmény nem all
rendelkezésre.

A nem-invaziv vizsgalatok alapjan torténd fibrosis stadium
meghatarozas hatarértékei az azt végz6 hazai szakemberek
konszenzusaval, a nemzetkozi és hazai irodalomban kozolt
adatok alapjan kerilnek megallapitasra.

A tartds virusvalasz (SVR) a kompletten befejezett kezelést
kovetben 12 héttel elvégzett HCV RNS vizsgalat alapjan
allapithatd meg (EoT+12 hetes PCR).



TERAPIA

* |FN-t tartalmazo kombinaciok nem adhatok.
e RBV-t tartalmazd kombinaciok keriilenddk.

* A kezelés valamennyi kombinacio esetén a
mindenkori alkalmazasi elGiras szerinti mddon és
idOtartamban torténjen.



Harvoni+RBYV kezelés egyes specialis stirgbs
esetekben

 Amennyiben alacsony virustiter (vagy egyéb ok) miatt a
genotipus nem hatarozhaté meg, a Harvoni+RBV kezelés
csak "surgds"-ként benyujtott kérvény esetében
engedélyezhetd. Nem "slirgls" kezelés engedélyezésére a
Maviret/Epculsa/Vosevi valamelyikének elérhetévé
valasa utan kerilhet sor. Kezelés id6tartama: 12 hét (?).

* GT2 vagy GT3 genotipussal fert6zott betegeknél a
Harvoni+RBYV kezelése csak "stirgds'"-ként benyujtott
kérvény esetében engedélyezhets. Nem "surgds" kezelés
engedélyezésére csak a Maviret/Epculsa/Vosevi
valamelyikének elérhetévé valasa utan kerulhet sor.

e Korabbi sikertelen NS5A kezelés utani Harvoni+RBV
kezelés: [asd késObb



Epclusa+RBV kezelés GT3 cirrhosis esetén

e GT3 cirrhosis esetén Epclusa+RBV akkor adhato,
amennyiben a Maviret és a Vosevi koltsége
jelent6sen magasabb, vagy azok nem érhetd6k el, és
sirgds a kezelés. A kezelés id6tartama: 12 hét.



Vosevi kezelés

* AVosevi az EASL ajanlasnak megfelel6en NS5A
failure betegeknél engedélyezhetd, valamint:

— amennyiben ara az alternativ valaszthato gyogyszerekénél
lényegesen alacsonyabb, valamint

— GT3 kompenzalt cirrhosisos betegeknél

 Kezelés maodja: az alkalmazasi elbiras szerint



Maviret kezelés

A Maviret barmely genotipusban RBV nélkiil, az alkalmazasi elGirasnak
megfelel6en adhatd — amennyiben koltsége nem haladja meg jelentésen a
rendelkezésre alld, szakmailag egyenérték( masik IFN-mentes
kombinacio(k) koltségét.

1. tablazat: A Maviret-kezelés javasolt idotartama elézetesen HCV-kezelésben nem részesiilt
betegeknél

A kezelés ajanlott idotartama
Genotipus

Cirrhosis nélkiil | Cirrhosissal
Minden HCV genotipus | 8 hét 12 hét

2. tablazat: A Maviret-kezelés javasolt idotartama olyan betegek részére, akiknél az elozetes
peginterferon + ribavirin +/- szofoszbuvir vagy szofoszbuvir + ribavirin kezelés sikertelen volt

A kezelés ajanlott idotartama
Genotipus

Cirrhosis nélkiil Cirrosissal
GT1.2.4-6 8 hét 12 hét
GT 3 16 hét 16 hét

Maviret alkalmazasa NS5A failure betegeknél: [asd kés6bb



NS5A+NS3 failure betegek

e (Csak NS5A failure betegek (nincs korabbi NS3 = Harvoni utan):

— Els6 helyen ajanlott: Vosevi 12 hét (kivéve dekompenzalt majcirrhosis)

— Masodik helyen ajanlott (amennyiben Vosevi koltsége jelent6sen
magasabb, vagy a Vosevi nem érhetd el, és siirg6s a kezelés):

* Kompenzalt majbetegség: Maviret 16 hét vagy Epclusa+RBV 24 hét (koltség
fliggvényében)
* Dekompenzalt majbetegség: Epclusa+RBV 24 hét
— Harmadik helyen ajanlott: (amennyiben Vosevi, Maviret és Epclusa
nem érheto el, és sirgds a kezelés):
* Harvoni+RBV 24 hét

 NS5A+NS3 failure betegek (= Viekirax+Exviera utan):
— Els6 helyen ajanlott: Vosevi 12 hét (kivéve: dekompenzalt majcirrhosis)

— Masodik helyen ajanlott (amennyiben Vosevi koltsége jelentfsen
magasabb, vagy a Vosevi nem érheto el, és siirgds a kezelés):

* Nincs cirrhosis: Epclusa+RBV 12 hét (?)
* Vancirrhosis: Epclusa+RBV 24 hét
— Harmadik helyen ajanlott: (amennyiben Vosevi és Epclusa sem érheté
el, és slirgds a kezelés):
* Nincs cirrhosis: Harvoni+RBV 12 hét (?)
e Van cirrhosis: Harvoni+RBV 24 hét



