NOI, OGOGLIOSAMENTE MEDICI DI FAMIGLIA

fiducia, innovazione, competenza, organizzazione

70°CONGRESSO NAZIONALE

PDTA PER LA GESTIONE DELLE MALATTIE CRONICHE

RESPIRATORIE. LABPCO COME PARADIGMA
WORKSHOP SVOLTO ALL’INTERNO DEL 70 CONGRESSO NAZIONALE FIMMG
6 OTTOBRE 2014
FORTE VILLAGE

RAZIONALE
E’ stato evidenziato da parecchi studi hanno che I'adozione di una LG determina variazioni

della gestione del paziente, introduce complessita nella pratica quotidiana, tende a creare rigidita
in un rapporto medico-paziente basato piuttosto sulla negoziazione. Tutto questo pud facilmente
generare reazioni negative nel paziente e puo influenzare consistentemente I'aderenza alla LG stessa da
parte dei medici (Burges S et al Br J Clin Pract 2003; 53:15-19, Grol R et al BMJ 1998; 317:858-61,
Foy R et al J Clin Epidemiol 2002; 55(7):717-722).

Il rischio dunque & quello di generare il “paradosso delle LG” ovvero: le LG vengono scritte per

colmare la distanza tra la teoria e la pratica clinica, ma la comparsa di LG genera una nuova
distanza tra la teoria e la pratica clinica (Burges S et al Br J Clin Pract 2003).
Ne conseguono alcune considerazioni:

che le LG hanno possibilita di funzionare solo se implementate dal servizio sanitario che
supporta i cambiamenti (liste d’attesa, vincoli burocratrici, scelte strategiche) al fine di
renderle praticabili nel corso della consultazione e della pratica clinica (BMJ 2002; 324: 842-
845);

che il successo nella introduzione di una LG passa dalla condivisione iniziale con le figure
professionali che dovranno applicarla (Weingarten S., JAMA 1997; Grol R et al, BMJ 1998);

che la mediazione tra I'oggettivita delle prove cliniche e la specificita organizzativa e strutturale
dei diversi ambiti assistenziali deve essere effettuata dagli operatori stessi;

che le procedure e gli strumenti utilizzati non possono discostarsi troppo da quelli propri delle
professioni interessate, o determinare impatti troppo profondi nelle abitudini consolidate.

Per questo e necessario intraprendere percorsi di produzione, implementazione e diffusione
allargati a tutti gli attori del processo, paritariamente e ciascuno per le proprie competenze
che portino alla creazione di percorsi diagnostico
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terapeutici rispettosi delle realta locali e delle specifiche competenze che si sono create nel

territorio
Si tratta indubbiamente di un processo che richiede progettualita, tempo, pazienza, risorse,
condivisione, disponibilita alla messa in discussione di se stessi e degli assiomi e che deve allargarsi
per costituire una massa critica e incidere consistentemente sulla pratica clinica quotidiana.

In questo senso la BPCO si configura sicuramente come una malattia paradigmatica,

su cui sono state elaborate numerose linee guida,senza che esse siano giunte ad influenzarne
significativamente la gestione.

E quindi necessario ampliare conoscenze e soprattutto elaborare PDTA integrati tra i vari attori delle
cure, a livello territoriale e ospedaliero, per realizzare una gestione condivisa e razionalizzata della
patologia.

PROGRAMMA

Moderatore: Dario Grisillo

14.30 — 15.30 La definizione di un percorso diagnostico terapeutico assistenziale integrato:
paradigma il PDTA BPCO — Marcello Grifagni

15.30 -16.30 BPCO: Epidemiologia, fattori di rischio e gestione del paziente - Francesco De Blasi

Moderatori e Relatori
® DARIO GRISILLO — Laurea in medicina e chirurgia — Specializzazione in Medicina
Interna — Presidente FimmgMatica; MMG

® MARCELLO GRIFAGNI Laurea in medicina e chirurgia — Specializzazione in Medicina
Interna— MMG

® FRANCESCO DI BLASI — Laurea in Medicina e Chirurgia — Specializzazione in Pneumologia e
Oncologia - Responsabile dell’Unita Funzionale e del Day Hospital di Pneumologia e
Riabilitazione Respiratoria della Casa di Cura Clinic Center S.p.A. di Napoli. Direttore
ambulatorio di Bronco-Pneumologia e Centro Anti-Fumo della Casa di Cura Clinic Center
S.p.A. di Napoli.

Destinataridell’iniziativa
® |l corso € indirizzato ai 100 Medici di Medicina Generale, si svolgera il 6 ottobre 2014 a
Santa Margherita di Pula (CA), nell’ambito del 70° Congresso Nazionale FIMMG “Noi,
orgogliosamente medici di famiglia”.
e Avraunadurata complessiva di 2 ore interamente e realmente dedicate
all’attivita formativa.



