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Du dép is tage  aux  t r a i t ements  :  des  
amé l i o ra t i ons  ma jeu res ,  des  popu la t i ons  en  
a t t en tes   
Des avancées impor tantes sont  annoncées.  De nouvel les techniques de 
dépis tage,  de nouvel les techniques de d iagnost ic ,  de nouvel les molécules 
viennent  bousculer  les enjeux de la  lu t te  contre les hépat i tes.   
 
Comme nous le  savons tous,  aujourd ’hui  encore,  la  moi t ié  des personnes 
at te intes d ’hépat i tes chroniques l ’ ignorent .  La connaissance t rop tard ive de 
l ’a f fect ion amenuise les chances de guér ison.  Aussi  b ien l ’économie des 
souf f rances que l ’économie f inancière de la  maladie,  d ’une éventuel le  
t ransplantat ion,  et /ou du cancer  (sans compter  que t rès cyniquement  moins 
les dégâts causés par  la  maladie sont  g rand,  moins les at tentes 
d ’ indemnisat ion sont  é levées)  tout  ce la p la ide c la i rement  pour  une pol i t ique 
p lus volontar is te du dépis tage.  Mais  comment  fa i re? Faut - i l  envisager  le 
dépis tage systémat ique,  ou p lus c ib lé?  Aujourd ’hui ,  des tests  de sensib i l i té  
aux ant icorps des hépat i tes vi ra les à lecture rapide exis tent .  Je m’autor ise à 
vous évoquer  une idée :  Peut-on imag iner  une sorte de dépis tage de première 
l igne,  en vér i té ,  un test  de prévent ion,  à la  fo is  out i l  de sensib i l isat ion,  et  
out i l  de mise en l ien avec le  su iv i  e t  le  so in ? Pouvons-nous imag iner  des 
tests de première l igne,  qui  nous permet tra ient  (à la  fo is)  de sensib i l iser  et  de 
savoir  s i  un dépis tage p lus pointu est  ut i le ,  e t  un suiv i  proposé? Le dépis tage 
des af fect ions vi ra les mér i te  d ’être repensé.  I l  ne devra i t  pas êt re seulement 
le  premier  acte du soin,  mais  le  premier  acte de prévent ion.  Nous devons 
inventer  le  test  de prévent ion,  qui  permette de fa i re savoir  à  une personne 
qu’e l le  a été en contact  avec une in fect ion vi ra le,  e t  le  d is t inguer du 
dépis tage,  qui doi t  permet tre de mesurer  l ’act iv i té  v i ro log ique et   enc lencher 
le  su iv i  appropr ié,  l ’un en l ien  avec  l ’aut re.  Le test  de prévent ion doi t  ê t re 
banale,  fac i le ,  e t  a l ler  au devant  des populat ions,  en décryptant  dans 
l ’h is to i re de celu i  qu ’on aborde les éventuel les causes d ’une rencontre avec 
le  v i rus.  I l  s ’ag i ra i t  d ’un d isposi t i f  s imple,  proche des populat ions,  
complémenta i re de l ’act ion de d iagnost ic  et  de soin,  complémenta i re de 
l ’act ion des médecins.    
 
Car  c ’est  l ’ensemble du d iagnost ic  qui gagne aujourd ’hui  en préc is ion.  Pour 
fa i re exemple,  on pourra i t  lég i t imement  espérer  le  remboursement  des 
techniques non invasives de d iagnost ic  de f ibrose p lus performantes que des 
techniques p lus anciennes,  invas ives et  p lus coûteuses,  remboursées cel le  là .   
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En regard du dépistage et  des amél iorat ions du d iagnost ic ,  les at tentes sur 
les nouvel les molécules sont  auss i  énormes pour  les malades,  moins pour 
ceux qui  vont  pouvoir  bénéf ic ier  des protocoles de phase I I I ,  pat ients 
« naïfs  » a ins i  qu’on les appel le ,  que pour  ceux qui  aujourd ’hui  sont  aux 
s tades 3 et  4 de f ibroses,  et  b ien moins naïfs ,  ceux là .  Les hépat i tes,  en 
France tuent  aujourd ’hui  10 fo is  p lus que le  VIH !  Ne peut-on que rêver d ’ATU 
(Autor isat ion Temporaires d ’Ut i l isat ion)  dans des déla is  rapides sans en 
espérer  une volonté pol i t ique et  faut- i l  dé jà se considérer  comme sacr i f iés sur 
l ’aute l  de la  cr ise économique qui  nous f rappe? En outre,  nous savons que les 
succès thérapeut iques peuvent  êt re amél iorés de 20% avec des programmes 
d ’éducat ion des pat ients  et  par  leur  accompagnement.  Qui va  donc bénéf ic ier  
des nouveaux t ra i tements? Dans quels  cent res? A quels ef fets  secondaires 
doi t -on se préparer? Et  que prévoi t -on pour  y fa i re face? Ce sont  là  les 
quest ions anxieuses que se posent  les malades.   
 
Les in tervenants de not re table ronde n’ont  pas miss ion de répondre à toutes 
ces quest ions,  mais nous sommes sûr  qu’avec eux nous a l lons cheminer  pour 
mieux comprendre ces enjeux.  

 


