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Razionale Le lesioni del tratto gastrointestinale superiore hanno un enorme impatto in termini di diffusione e
di gravita. Progressi rivoluzionari sono stati effettuati nella comprensione delle cause della
malattia peptica in particolare, con la scoperta del ruolo dell’'Helicobacter Pylori. Molto é stato
chiarito sull'azione lesiva dei farmaci sulla mucosa gastroenterica. La terapia in termini di
prevenzione, cura e controllo di sintomi complicanze, poggia ancora pero soprattutto sulla
riduzione dell’effetto lesivo della secrezione gastrica acida. Gli inibitori della pompa protonica
(PPI) sono farmaci molto potenti nell'inibire la secrezione di acido mediante il blocco della pompa
protonica, a valle del sistema di controllo su cui agivano, meno efficacemente, i farmaci di prima
scelta in precedenza (antimuscarinici, H2-antagonisti, antigastrinici). La grande efficacia,
associata ad un buon profilo di sicurezza, maneggevolezza e costi relativamente bassi, hanno
portato ad una enorme diffusione di questi farmaci, spesso al di la delle strette indicazioni
cliniche. L'utilizzo su grandi numeri e su periodi prolungati di tempo hanno portato pero ricercatori
e sistema sanitario a interrogarsi su possibili conseguenze in termini di rischio clinico e di spesa.
In particolare in Italia sono stati stabiliti dei criteri di utilizzo in regime di rimborsabilita riportate
dalle note AIFA 1 e 48 che corrispondono in larga misura ai limiti di indicazione clinica stabiliti
dalla Evidence Based Medicine
La scoperta degli inibitori di pompa protonica (IPP) ha rivoluzionato il trattamento di molte
malattie gastro-intestinali acido-correlate. Gli IPP sono infatti la classe di farmaci piu efficace per
inibire la secrezione gastrica. Sono inoltre caratterizzati da una sicurezza e tollerabilita
generalmente ottime. Il favorevole rapporto rischio-beneficio ne ha quindi favorito I'uso clinico,
facendone una delle classi di farmaci piu prescritte.

Un numero crescente di studi ha perd messo in evidenza come gli IPP siano spesso prescritti in
maniera inappropriata, con un’importante ricaduta economica anche per il Sistema Sanitario
Nazionale.

La terapia a breve e lungo termine con IPP & ben tollerata, con un’incidenza di effetti indesiderati
compresa tra 1 e 3%. Alcuni di questi effetti sono biologicamente plausibili e prevedibili. Altri, piu
rari, sono idiosincrasici e non prevedibili. In ogni caso, i benefici dell'utilizzo appropriato degli IPP
sono nettamente superiori ai potenziali rischi

Altresi la gastroprotezione € un argomento rilevante per il Medico di Medicina Generale in
considerazione dell’elevata prevalenza dell’'uso di farmaci lesivi come i Farmaci Antiinfiammatori
Non Steroidei. Evidenze dimostrano ancora un inappropriato utilizzo della gastroprotezione sia in
senso di “over prescription” (attuata per farmaci in realta non gastrolesivi o per pazienti “non a
rischio”) sia in senso di “under prescription” (non attuata per pazienti “a rischio” di gravi
complicanze).

Risultati attesi conoscere lo appropropriato utilizzo degli inibitori di pompa protionica

farmacoepidemiologia , farmacoeconomia , aree di inappropriato utilizzo o under prescription
degli inibitori di pompa protionica
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19:00 |19:30 INTRODUZIONE GIROTTO farmacoepidemiologia , Acquisire Lezione
DEL ZOTTI |farmacoeconomia, aree di |conoscenze Frontale/Relazi
inappropriato utilizzo o teoriche e/o one con
under prescription degli pratiche dibattito
inibitori di pompa protionica (metodologia
frontale)
19:30 |21:00 GLI INIBITORI DI ANDRETTA |farmacoepidemiologia , Acquisire Lezione
POMPA DALL'O farmacoeconomia , aree di | conoscenze Frontale/Relazi
PROTONICA: IL TEBALDI inappropriato utilizzo o teoriche e/o one con
PUNTO DELLA under prescription degli pratiche dibattito
SITUAZIONE OGGl, inibitori di pompa protionica (metodologia
DOPO PIU’ DI 30 frontale)
ANNI DI UTILIZZO
21:00 |22:30 Lavoro di gruppo su | GIROTTO conoscere lo Acquisire Lavoro a
casi clinici ANDRETTA | appropropriato utilizzo degli | competenze piccoli gruppi
DEL ZOTTI inibitori di pompa protionica | per I'analisi e la | e/o individuale
DALL'O risoluzione di | con
TEBALDI problemi presentazione
delle
conclusioni
(metodologia
interattiva)
22:30 |23:15 DISCUSSIONE GIROTTO conoscere lo Acquisire Presentazione
DALL'O appropropriato utilizzo degli | competenze e discussione
inibitori di pompa protionica | per I'analisi e la | di problemi o di
risoluzione di | casi didattici in
problemi grande gruppo
(metodologia
interattiva)
23:15  |23:30 VALUTAZIONE
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