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Da cosa e partito il progetto: Bollettino N. 18 del 9 novembre 2023
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Figura 1. Andamento dei casi confermati di WNND per mese insorgenza sintomi. Italia: 2012 — 2023.

In Italia, nel 2023, sono state registrate 188 WNND
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https://www.epicentro.iss.it/westnile/bollettino/Bollettino_ WND_2023_18.pdf
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Da cosa e partito il progetto: Bollettino N. 18 del 31 ottobre 2024
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Figura 1. Andamento dei casi confermati di WNND per mese insorgenza sintomi. Italia: 2012 — 2024.

In Italia, nel 2024, sono state registrate 272 WNND
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Background

Se la situazione e in peggioramento, perché se ne parla di meno?

= Menu Q Cerca ﬁ Notifiche la Repubblica ABBONATI @ Accedi @
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Background

Il problema del sommerso

Persone con WNND

Persone con infezione da WNV
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Obiettivi e razionale

Il progetto si articola in 3 punti

Sensibilizzazione Sieroprevalenza Clinical Trial

Sensibilizzare i Medici di Medicina Analisi di sieroprevalenza dell’infezione da Studio di fase 2 per la valutazione
Generale (MMG) all’infezione da WNV WNV nelle persone che vivono con HIV dell’efficacia di DOR nel paziente con
nell’attesa dello sviluppo di un POCT (PLWH) infezione da WNV e FR di progressione
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Sensibilizzazione
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Calendario degli incontri passati

Incontri di sensibilizzazione

Arbovirosi emergenti

12/04/2024 * Prof.ssa E. Quiros-Roldan

* Dr.ssa Lina Rachele Tomasoni

* Dr Alessandro Pavesi

Sindromi respiratorie acute e nuove minacce in malattie infettive
28/09/2024 * Prof.ssa E. Quiros-Roldan

* ProfE. Foca

* DrG.Tiecco

Sindromi respiratorie acute e nuove minacce in malattie infettive
27/02/2025 b Prof.ssa E. Quiros-RoIdan

* ProfE. Foca

* DrG.Tiecco
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In programma corsi di
formazione a tema
«Malattie Infettive

emergenti» in
collaborazione
con OMCEO Brescia




Sensibilizzazione

Poster informativo sulle febbri estive
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e (Cercare di creare un vocabolario comune

* Riconoscere precocemente sintomi

. S FEBBRE DEL NILO [
* Riconoscere le categorie a rischio

? SINTOMI
COSI E ® La maggior parte dei casi sono asintomatici.

In circa il 20% delle persone infette, si possono manifestare
sintomi simil-influenzali quali
L'infezione da virus del Nilo occidentale (West Nile Virus, ', foerb‘bre ek
WNYV) & un’infezione stagionale trasmessa da zanzare, « mal di testa
O BI ETTIVI causata da un virus della famiglia dei Flaviviridae, stessa « nausea
famiglia del virus della Dengue (DENV), della Febbre « vomito
H : Gialla (YFV) e dell'encefalite da zecche (TBEV). « linfonodi ingrossati
° Fa re buona |nf0rma2|one I virus & diffuso in tutti i continenti, ma in Europa e in « eruzione cugt,anea
. . . .. .. Italia il numero di casi annuali & in costante aumento
* Limitare gli accessi inopportuni in PS COi MTect Jooorand B e . salita; Ut Che
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Sensibilizzazione

Poster informativo sulle febbri estive

Consigli pratici di prevenzione

Quando rivolgersi dal MMG
Quando rivolgersi dallo specialista

OBIETTIVI
* Fare buona informazione
* Limitare gli accessi inopportuniin PS
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COMESI D
TRASMETTE o

Il ciclo biologice del WNV avviene fra uccelli e zanzare, che
rappresentano i serbatoi (reservoir) dell'infezione.

L'uomo e 1l cavallo possono essere accidentalmente
infettati, ma essendo “ospiti terminali” del ciclo del WNV,
non sono in grade di trasmettere linfezione ad altre
zanzare o altri organismi.

La principale via di trasmissione dell'infezione da WNV

alluomao & rappresentata da punture di comuni zanzare
(Culex sp).

secellia .
o T, r a
- - |
;. «
5\- RE

ZANZA

& a0
o
'eb’?'zare auc

Seppur meno frequenti, sono stati documentati casi di
trasmissione in seguito a:
« punture accidentali con aghi contaminati
« trasfusione di sangue e trapianto d'organo
= trasmissione verticale da madre-feto durante la
gravidanza.

Sistema Socio Sanitario

Regione
Lombardia

ASST Spedali Civili

e

« utilizzare repellenti e zanzariere

» indossare indumenti chiari, in particolare camicie a
maniche lunghe e pantaloni lunghi

« evitare di lasciare accumulifristagni d'acqua
(es: sottovasi, secchi)

ATTENZIONE
=<

Altre infezioni trasmesse da zanzare, come per esempio [infezione
Dengue o Chikungunya, possono eausare sintomi simili.

Sebbene siano stati registrati dei casi avtoctoni, queste infezioni sono
considerate malattie d'importazione.

€ importante quindi, in caso di comparsa di febbre o sintomi simil-
influenzali che insorgono al rientro da un viaggio internazionale in
aree tropicali/sub tropicali, recarsi dal medico per aceertamenti.




Sistema Socio Sanitario

7 Fondazione IRCCS 2
{_:7 Policlinico San Matteo Regione

Lombardia

Sieroprevalenza

Z5IA

Analisi di sieroprevalenza dell’infezione da WNV nelle persone che vivono con HIV (PLWH)

SIERO-WNV

Responsabile Prof.ssa E. Quiros-Roldan

UO coordinatrice SC Malattie Infettive e Tropicali

MASTER

Tipo di studio Osservazionale, retrospettivo, monocentrico Management standardizzato

di terapia anti-retrovirale

VISITA IL SITO. CLICCA QUL

* Analisi di sieroprevalenza dell’infezione da WNV
nelle persone con HIV (PLWH) attraverso i campioni
raccolti nel 2022 disponibili in sieroteca (repository).

* Datazione dell’avvenuta sieroconversione (da
negativo a positivo) attraverso l'analisi dei campioni
conservati appartenenti ad anni precedenti

Obiettivi primari
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Analisi di sieroprevalenza dell’infezione da WNV nelle persone che vivono con HIV (PLWH)
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Analisi di sieroprevalenza dell’infezione da WNV nelle persone che vivono con HIV (PLWH)

Situazione attuale e risultati preliminari

* Indagine estesa anche per USUTU virus Se i dati fossero confermati,
Si tratta della maggior sieroprevalenza mai

registrata in Europa per quanto concerne

e Mancano 200 sieri da analizzare Iy e ——

* Sieroprevalenza del 6% per infezione da WNV
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The NEW ENGLAND
JOURNAL of MEDICINE

DORICO TRIAL

Identificazione della molecola piu promettente: 'esempio di nirmatrelvir/ritonavir nel SARS-CoV-2
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Hammond J, et al. N Engl J Med. 2022

A Outcomes According to Time Since Onset of Covid-19 Symptoms Paxlovid Non-Paxlovid Hazard Ratio Interaction
Treated <3 Days after Onset of Symptoms Treated <5 Days after Onset of Symptoms Subgroup No. oo (95% cn PValue
{modifiad to-treat po ) overall 4737 175614 0.54(.39,.75) ——
Nirmatrelvir+ritonavir Placebo Nirmatrelvir+ritonavir Placebo Adeq COVID-19 inati | 129
(N=697) (N=682) (N=1039) (N=1046) No 1051 43818 0.52 (.32, .82) —— |
Patients with event — no. (%) 5 (0.72) 44 (6.45) 8(0.77) 66 (6.31) Yes 800 131798 0.62(:39. .98) —_— — =
Hospitalization for Covid-19 5 (0.72) 44 (6.45) 8(0.77) 65 (6.21) M‘;;“”"’ o S 08 Cen ; X s
Death from any cause 0 9(132) 0 12 (1.15) <so SRS b e o 52('( 5 '73; — = v
Average }irrc at risk for event — days 27.29 26.19 27.05 25.97 s«i S e a0 ; 614
Average follow-up — days 2745 . 2720 27.05 b
EsLimzf:d p:n:cnptagc thh event (95% Cl) — % 0.72 (0.30t0 1.73)  6.53 (4.90 to 8.68) 0.78 (0.39to 1.56)  6.40 (5.06 to 8.08) :‘msle ;g’;';’ 17(;39:477 g.gg (-2- ':;) —l—
Difference (+SE) from placebo — percentage points -5.81+101 -5.62+0.81 "'“‘_ = 492,90 . ‘
95% Cl of difference _7.7810-3.84 72110 -4.03 FopUistion sector ‘ 709
Pl <0.001 <0.001 Arab 300 32758 0.75 (.32, 1.77) +
Ultra-Orthodox Jewish 202 6835 0.39 (.05, 2.89) ¢ = '
General Jewish 4234 135464 0.53 (.37, .76) —a—
B Covid-19-Related Hospitalization or Death from Any Cause through Day 28 among Patients Treated <5 Days after Symptom Onset Socioeconomic status | -846
Low 1120 62618 0.74 (.42, 1.29) .
1009 10 —— Nirmatrelvir+ritonavir (N=1038; § events) —— Placebo (N=1046; 66 events) Middle 2090 74928 0.47 (.29..75) —
004 o High 1517 37022 0.45 (.21, .97) —
Diabetes | 257
= 804 &9 No 2911 139767 0.61 (.40, .93) —.—
S Placebo Yes 1826 35 487 0.44 (.25..75) —a— |
g 6 Cardiovascular disease | .028
5 60 s No 3231 152121 0.64 (.41, 1.00) —.
k-] N ) - ) Yes 1506 23493 0.43 (.26, .70) —a—
£ 504 Mirmatrelvir+ritonavir vs. placebo: Difference, -5.62% (95% CI, -7.21 to -4.03) Chronic lung disease 114
2 Ll ;‘ P<0.001 No 4238 169385 0.45 (.30, .67) ——
= b . e Yes 499 6229 0.96 (.53, 1.73) —_—
E s0d 14 MNirmatrelvir+ritonavir Chronic kidney disease 1 965
S ) e e — — No 4506 170 949 0.51(.36,.73) —.—
0 2 4 6 8 10 12 14 16 13 20 2 24 26 28 Yes 231 4665 0.63 (.27, 1.43) R T —
104 Neurological disease | 016
— No 4410 164 650 0.64 (.45, .90) e
0 e e I A m e e e e L L B e e e e e L m Yes 327 10 964 0.18 (.06, .57) <f4—W——
0 2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 2 28 Malignancy in the prior year \ 287
Days No 4559 174 090 0.56 (.40, .78) ——
Yes 178 1524 0.44 (.13, 1.51) a :
Mo. at Risk Immunosuppression | 042
MMV-r 1038 1034 1023 1013 1007 1004 1002 1000 997 995 393 503 993 993 992 No 4421 174 400 0.65 (.46, .92) .
Placebo 1046 1042 1015 390 977 963 959 959 955 13} 51 943 948 948 345 Yes 316 1214 0.29 (.13, .68) —a— |
Paxlovid better Paxlovid worse




DORICO TRIAL

Identificazione della molecola piu promettente: revisione sistematica della letteratura in corso

Search for «antiviral agents» OR «antiviral treatment» OR
«antiviral therapy» AND «dengue» OR «chikungunya» OR Double findings

«west nile» OR «usutu» OR «zika» Non original article
No antiviral effect detected

941 Short communications, viewpoints, commentaries, etc
l Non English articles
Pre-print articles

Screening (Title/Abstract)

262 Phytoferivatives
l No clear antiviral essay
Experiments on recombinant strains
Included (Full text analysis) Other reasons

185
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Sistema Socio Sanitario

&’ Fondazione IRCCS Regione
-— Policlinico San Matteo Lombardia

~

DORICO Trial

Doravirine in the Early Outpatient Management of

Title - .. . . :
West Nile Virus Infection in Patients at Risk of Progression

Responsabile Prof.ssa E. Quiros-Roldan

UO coordinatrice SC Malattie Infettive e Tropicali

Tipo di studio Randomized Multicentric Proof-of-Concept Phase 2 Trial

Efficacia di Doravirina (DOR) nel trattamento del paziente
con infezione da WNV e fattori di rischio di progressione
Determinare se DOR e in grado di accelerare il 4-fold
decline della viremia rispetto al SOC

Secondary End Determinare la durata dei sintomi nel braccio DOR
Point Determinare il timing della defervescenza nel braccio DOR

Obiettivo

Primary End Point

UNIVERSITA : - : : :
Tempio funerario di Medinet Habu, Erich Lessing / Album
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Sistema Socio Sanitario

DORICO TRIAL A —— ¢ [

Lombardia
Disegno
Study Population TO T1 T2 T3 T4 5 Ti14 T21
Giugno 2025 ad Ottobre 2026 DOR Arm v o v v v vV
Infezione da WNV e FR di progressione )
\"'G, v v v v v
 Eta>50anni
TO T1 T2 T3 T4 5 Ti14 T21
* Presenza di |A o DMT2
S0C Arm v v v v
* Concomitane immunosoppressione O
immunocompromissione &) v v v v J

DORICO Trial

DI BRESCIA
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Giorgio Tiecco
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