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Cosa si intende per epatite?
Per epatite si intende uno stato di malattia del 
fegato caratterizzato essenzialmente da due 
elementi: 
– infiammazione, cioè afflusso nel fegato di una 

elevata quantità di cellule infiammatorie (leucociti di 
vario tipo) richiamate da un agente nocivo che deve 
essere combattuto ed eliminato. Come risultato di tale 
afflusso si ha un ingrossamento del fegato; 

– necrosi (cioè morte) di una elevata quantità di 
epatociti. Come conseguenza varie sostanze 
contenute nelle cellule epatiche, ed in particolare le 
transaminasi (che sono degli enzimi), vengono 
riversate nel sangue dove possono essere dosate: 
perciò se noi troviamo le transaminasi aumentate nel 
sangue possiamo dire che è in corso una epatite. 
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HAV

Picornavirus
27 nm
RNA
1 solo sierotipo

DISTRIBUZIONE GEOGRAFICA 
DELL’INFEZIONE DA HAV

Endemicità Età di
infezione

Modalità di
trasmissione

Prima infanzia

Infanzia inoltrata/ 
giovani

Giovani

Alta

Moderata

Bassa

Molto
bassa

Adulti

Contatto diretto;
Epidemie rare

Contatto diretto;
Epidemie alimentari/idriche

Contatto diretto;
Epdemie alimentari/idriche

Viaggiatori; epidemie rare

MODALITA’ DI 
TRASMISSIONE DEL VIRUS HAV EPATITE A

Epidemiologia
Sorgente del virus: feci di una persona infetta
Vie di trasmissione
– Fecale-orale

Contatto personale stretto (bambini in asili-nido, conviventi, 
partner sessuali)
Acqua*/cibi contaminati (acqua da bere, acqua di piscine, 
molluschi cresciuti in acque di scolo e consumati crudi)
Epidemie

– Ematica (rara)

* HAV sopravvive 3-10 mesi in acque infette
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EPATITE A
Clinica

Incubazione: 30 gg (15-50 gg)
Fase pre-itterica: 4-10 gg
– Sindrome simil-influenzale (astenia, cefalea, 

mialgie, brividi, febbre) per 1-3 gg
– Malessere generale (lunga durata!)
– Anoressia (breve durata!)
– Nausea e vomito
– Intolleranza al fumo di sigaretta
– Dolenzia addominale

EPATITE A
Clinica

Fase itterica: 15-20 gg
– Ipercromia urinaria (urine color marsala/coca 

cola)
– Ipocolia fecale (feci chiare)
– Ittero sclerale cutaneo
– Prurito (se l’ittero è intenso)
– Epatomegalia, splenomegalia

Convalescenza
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EPATITE A
Forme cliniche

• Ittero in            <6 anni <10% 
relazione all’età :        6-14 anni 40%-50%

>14 anni 70%-80%
• Complicazioni (rare):  

1. Epatite fulminante (atrofia giallo-acuta)
2. Epatite colestatica
3. Epatite recidivante

• Sequele di cronicità: nessuna

EPATITE A
Esami di laboratorio

AST (GOT) e ALT (GPT) > 8 volte e più del 
limite superiore della norma; rapporto AST/ALT 
< 1
Fosfatasi alcalina, GGT, LDH da 1 a 3 volte il 
limite superiore della norma
Bilirubinemia: da pochi mg a 30-40 mg/dL (metà
diretta e metà indiretta)
Indici di protidosintesi epatica ( albuminemia, 
colinesterasi, attività protrombinica): in genere 
normali 
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