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Percorso terapeutico nella gestione della
BPCO e ASMA e norma per la prescrizione dell’ossige-
noterapia alla luce decreto commissario ad ACTA UO-

106
del 21/11/2011
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RAZIONALE SCIENTIFICO

8.30 APERTURA LAVORI Presen-  BRUSCHELLI
Le caratteristiche della domanda crescente di assistenza ed un’analisi sia tazione cor so: obiettivi, timing
dell’ attuale offerta che dei costi legati alle patologie respirato- e metodi didattici
rie croniche evidenziano con chiarezza la necessita di porgere 9.00 Brevi cenni su ASMA EBPCO: MOSCATELLI
particolare attenzione al problema, disegnando un per cor so
cheincluda fattori di rischio, anticipazione diagnostica e, 9.30 Terapia farmacologica e non far- MOSCATELLI
quindi, un sistema di cure finalizzato a prevenire/ritardare macologica della Asma e Bpco
complicanze, recidive e progressione dello stato mor boso. 10,00 Gegtione e terapia del paziente MOSCATELLI
Il Medico di Medicina Generale svolge un ruolo insostituibile acuto o riacutizzato
nell’identificazione dei propri pazienti con tosse cronica, di-
spnea ed esposizione ai fattori di rischio nonché nella gestione 11.00 Coffee break
delleriacutizzazioni di queste patologie o delle complicanze '
| pilastri di un percorso di presain carico sono sostanzialmen- 11.30 Lagestione dell’asma e della BRUSCHELLI
te due: la continuita e l’appropriatezza delle cure. Cio staa bpco nell’ambulatorio di MG ea
significar e che la programmazione deve mettere al centro del- domicilio
lareteil paziente e per raggiungeretalerisultato si deve ne- 12.00 Il rapportotra MG territorio e PAGANO
cessariamente dotare di protocolli condivis che prevedano ospedale

I’esplicita definizione di quali sono le patologie €/oi livelli di
patologia da prenderein carico, da chi, dove, come, in che .
tempi e per quali motivazioni, garantendo al malato cronico 13.00 Light Lunch
assistenza appropriata. 14.15 Discussione erisultati di un que- PAGANO
stionario conoscitivo rivolto
ai MG del Territorio

OBIETTIVI FORMATIVI 15.15 Presentazione Decreto Regionale MECOZZI
Conoscer e epidemiologia e fattori di rischio per Asma bron- 16.00 Utilizzo di data base amministra- RICCIONI
chialee BPCO. tivi per I'analis della gestione
Saper valutare segni e sintomi precoci di Asma bronchialee dellaBPCO
BPCO. 16.45 Esperienza ASL Rm B PELLECCHIA
ConoscereleLinee Guida GOLD e GINA. : .

o - . . . 17.45 Post test e valutazione di BRUSCHELLI-

er monitorizzareterapia farmacologica ed altri trattamenti .

Sap ap d gradimento PAGANO

siain caso di riacutizzazione che di stabilizzazione di BPCO ed
Asma bronchiale in funzione di appropriatezza prescrittiva nel
rispetto delle nor mative vigenti.



