
L’evento è accreditato nel Programma Nazionale di Educazione Continua in Medi-
cina con l’identificativo 182-164687 / 1, secondo le attuali disposizioni, (Obiettivo 
nazionale di riferimento: Integrazione tra assistenza territoriale ed ospedaliera) 
per 30 medici chirurghi (Allergologia ed Immunologia Clinica, Geriatria, Malattie 
dell’Apparato Respiratorio, Medicina Interna, Otorinolaringoiatria, Medicina Gene-
rale, Continuità Assistenziale) ed eroga 6 (sei) crediti formativi al superamento del 
questionario di apprendimento ed al corretto espletamento di tutte le procedure 
amministrative.
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Docenti

Dr. Marco Biagini – Direttore U.O.S. Pneumologia territoriale, Azienda Usl
Toscana Sud Est - Arezzo

Dr. Roberto Nasorri – Mmg, Responsabile del Chronic Care Model della pneumologia,  
AFT di Cortona

Dr. Paolo Vivoli – U.O.S. Pneumologia territoriale, Azienda Usl Toscana 
Sud Est - Arezzo



PROGRAMMA

08.30 Registrazione partecipanti e compilazione test d’ingresso

09.00 Individuazione clinica del paziente con BPCO e diagnosi - Roberto Nasorri

09.45 Percorso del paziente con BPCO nell’Area Aretina - Paolo Vivoli 

10.30 Nuove opzioni terapeutiche per la BPCO - Marco Biagini  

11.15 I Devices: impiego e limiti - Paolo Vivoli

12.00 Coffee break 

12.15 Esercitazione con i vari devices su modelli - Marco Biagini, Paolo Vivoli

 (Dopo la proiezione di diapositive che illustreranno le tipologie di Devices per la somministrazione  

 di farmaci inalatori ed il loro funzionamento, saranno descritte le situazioni cliniche nelle quali è 

 preferibile l’impiego di un dispositivo rispetto a un altro. Successivamente saranno forniti ai 

 partecipanti campioni placebo dei principali devices in uso e i docenti mostreranno loro il corretto  

 impiego con feedback immediato sull’apprendimento raccolto con l’ausilio di un infermiere esperto  

 della specialistica, con funzioni di Tutor (Inf. Claudio Panaro)

14.00 Discussione

14.30 Take home messages

 Verranno ricapitolati e discussi gli argomenti affrontati nel corso dell’evento cercando   

 attraverso un confronto dialettico fra docenti e discenti di formulare nuove e più efficaci   

 modalità di comportamenti clinici, uniformando le AFT (Aggregazioni Funzionali Territoriali)   

 ad un PDTA (Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale) univoco

15.15  Compilazione test ecm e chiusura lavori

IL RAZIONALE SCIENTIFICO

Attualmente solo il 50% dei pazienti con BPCO riceve una corretta diagnosi, allontanando nel tempo 

le possibilità di terapia e prevenzione delle complicanze. Il 4-6% degli adulti europei soffre di BPCO 

clinicamente rilevante.      

La diagnosi di BPCO risulta fondamentalmente facile, basandosi sull’esame spirometrico, su dati anam-

nestici, su rilievi clinici caratteristici. Recentemente è stata descritta una forma di BPCO che si sviluppa 

in pazienti inizialmente asmatici (ACOS), che può porre maggiore difficoltà nella caratterizzazione e nel 

trattamento.

Una volta posta diagnosi di BPCO è indispensabile caratterizzarne la fenotipizzazione. In base a questa 

potrà esserne impostato il trattamento ottimale. I trattamenti farmacologici oggi a nostra disposizione 

sono rappresentati quasi esclusivamente da principi attivi inalatori, che agiscono soprattutto come sin-

tomatici. La scelta più adatta per il paziente porta indiscutibilmente ad una migliore qualità della vita. 

Oggi disponiamo di ottimi farmaci inalatori, di varie categorie ma dobbiamo considerare che questi ven-

gono introdotti nell’albero tracheo-bronchiale per mezzo di devices, cioè di sistemi meccanici, che pre-

sentano vantaggi e svantaggi. Non esiste il device migliore in assoluto, ma ogni paziente trova in un par-

ticolare device quello a cui meglio si adatta e che gli permette di curarsi adeguatamente. La formazione 

del paziente ad usare uno o più devices scelti dal medico è parte integrante del successo terapeutico.

Altro punto fondamentale nel trattamento è l’aderenza alla terapia inalatoria da parte del paziente. Que-

sta è funzione di diverse variabili tra cui quelle soggettive del paziente come la consapevolezza della 

malattia e della sua cronicità, la necessità di eseguire cure in modo continuativo, la capacità di usare il 

device prescritto e di trarne i benefici attesi. Altre variabili sono legate alla continuità terapeutica disposta 

dal medico, alla fase formativa iniziale ed in itinere nell’uso del device ed al costante rinforzo dei messag-

gi motivanti al paziente per la continuazione del trattamento prescritto. 

OBIETTIVI FORMATIVI 

Scopo precipuo del Meeting è quello di offrire al Medico di Medicina Generale una aggiornata ed 

ampia panoramica delle più recenti opzioni terapeutiche per il trattamento di fondo della BPCO, 

fornendo le basi per una accurata diagnosi, uniformando le AFT (Aggregazioni Funzionali Territo-

riali) ad un PDTA (Percorso Diagnostico Terapeutico Assistenziale) univoco. 

OBIETTIV0 NAZIONALE DI RIFERIMENTO

Integrazione tra assistenza territoriale ed ospedaliera


