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IL SONDAGGIO

• Il questionario è stato inviato il 14 

Nov 2014 ad un campione di  MMG 

iscritti alla FIMMG, utilizzando la 

piattaforma LimeSurvey.

• Entro il 17 Nov 2014 hanno 

partecipato alla survey 222 Medici di 

Assistenza Primaria.
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Quanti sono i tuoi assistiti con diagnosi di BPCO ?

PREVALENZA  MEDIA della BPCO

su dati riferiti



Quale percentuale dei tuoi pazienti affetti da 

BPCO assume con continuità una terapia di 

mantenimento?
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Secondo la tua esperienza, con quale frequenza è 

necessario cambiare la prescrizione dei devices a 

causa della difficoltà di utilizzo del paziente?
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Quali sono le difficoltà che più frequente vengono 

riferite dai pazienti nell’uso degli erogatori?



Con quale affermazione ti ritieni più d’accordo?

«Nella terapia della BPCO ….»

49%

48%

3%

L’erogatore è una componente 

fondamentale

L’erogatore è una componente 

importante, ma l’efficacia è 

prevalentemente correlata al 

farmaco utilizzato

La tipologia di erogatore non ne 

influenza l’efficacia



Quanto ti ritieni d’accordo con le seguenti 
affermazioni, in una scala da 1 a 5?
(1 = valutazione molto negativa; 5 = valutazione molto positiva)
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Sono utili progettualità specifiche per favorire la
gestione integrata del paziente con BPCO con lo

specialista

Ritengo che la anamnesi sia sufficiente a 
monitorare l’aderenza da parte del paziente in 

terapia per BPCO

Il cambio di device rappresenta una delle
principali cause di minore aderenza alla terapia

da parte del paziente

Non tutti i pazienti con una diagnosi di BPCO
hanno mai eseguito una spirometria

È necessario aumentare la consapevolezza della
malattia da parte del paziente con BPCO

Per i pazienti anziani non è semplice
comprendere come utilizzare correttamente gli

inalatori

1 2 3 4 5



Con quale frequenza sei solito adottare i seguenti 

comportamenti nei confronti dei pazienti con BPCO?
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Per monitorare l’aderenza alla terapia valuto la 

regolare assunzione dei farmaci registrando il 

n. di confezioni prescritte nella cartella clinica

Durante le visite eseguo delle dimostrazioni

per verificare il corretto utilizzo del device da

parte del paziente

Pianifico visite di controllo periodiche ai miei

pazienti in trattamento

Utilizzo abitualmente strumenti come i

questionari respiratori per la diagnosi precoce

Prescrivo la spirometria semplice a tutti i

pazienti con elevato rischio di BPCO

Utilizzo regolarmente la spirometria come

strumento di monitoraggio dei pazienti con

BPCO

Quasi sempre Spesso A volte Raramente Quasi mai



CONCLUSIONI -1

• La prevalenza della malattia riferita dai MMG, sulla 

base di un dato “percepito”, è sostanzialmente 

sovrapponibile a quella riportata da altre indagini 

condotte dalla MG

• L’aderenza alla terapia continuativa per un ampia 

fascia di pazienti (dal 40 all’80%) è riferita da circa 

due terzi dei medici.

• Il 59% del campione riferisce di dover procedere “a 

volte” alla sostituzione del device, a causa delle 

difficoltà di utilizzo; il 7% spesso, il 27% raramente.



CONCLUSIONI -2

• L’erogatore è giudicato componente fondamentale della 

terapia dal 49% dei medici.

• Le affermazioni che trovano maggior consenso sono quelle 

relative alla necessità di aumentare la consapevolezza 

della malattia da parte del malato, e rispetto alla difficoltà 

per i pazienti più anziani di utilizzare correttamente i 

devices.

• Viene riferito come comportamento maggiormente 

consolidato nella professione il monitoraggio dell’aderenza 

alla terapia attraverso le prescrizioni registrate nella 

scheda sanitaria e la prescrizione della spirometria ai 

pazienti ad elevato rischio di malattia.


