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La broncopneumopatia cronica ostruttiva (BPCO) è una 

malattia respiratoria che si sviluppa prevalentemente in 

soggetti fumatori, caratterizzata da deficit ventilatorio 

progressivo, scarsamente modificabile con i farmaci.

BPCO: Epidemiologia

Più di 3,1 milioni di persone sono morte
di BPCO nel 2012, che è pari al 6% di tutti
i decessi nel mondo per il 2012
(http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs315/en/)

Terza causa di morte a livello mondiale

Dati Health Search –CS LPD ha
interessato il 3% della popolazione
generale in Italia

http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs315/en/


Riduzione della gravità dei 
sintomi

Prevenzione e Riduzione delle 
riacutizzazioni  

Migliorare la qualità della vita

Miglioramento della capacità 
fisica

BPCO: Obiettivi della Terapia



BPCO: tra Efficacia e Aderenza

. 

L'aderenza alla terapia definisce la misura in cui il comportamento di 
una persona - nell'assunzione dei farmaci, ma anche nel seguire un 

regime dietetico, nell'apportare cambiamenti nello stile di vita -
corrisponde alle raccomandazioni concordate con un soggetto erogatore 

di assistenza sanitaria

Nei pazienti con BPCO da
moderata a severa con livelli di

aderenza >80% la mortalità

risulta ridotta rispetto ai
pazienti con bassa aderenza
(11,3% vs 26,4%).
I pazienti aderenti hanno un
tasso ammissione in ospedale
dovuto a riacutizzazione ridotto
rispetto ai pazienti con bassa
aderenza (0.15 vs 0.27).



Review indica alcune strategie efficaci per migliorare l’aderenza:

 Breve counselling condotto da un Farmacista -adeguatamente addestrato- della
durata di 3-5 min che spieghi al paziente che cosa sia il farmaco prescritto e
l’importanza della sua assunzione

 Monitoraggio sull’uso degli inalatori mediante device elettronico e il feedback del
medico curante

 Interventi multicomponenti
 Intervista motivazionale condotta faccia a faccia

…dalla letteratura



Aderenza alla BPCO OsMed 2015



BPCO: PDTA AUSL ROMAGNA



BPCO e Aderenza: dalla teoria alla pratica: Studio ADE-1

Titolo dello 
studio

Aderenza alla terapia nei pazienti affetti da 

BPCO-ADE

Fase Osservazionale-trasversale

Popolazione Paz afferenti presso la Farmacia Distribuzione
Diretta dell’Ospedale Morgagni-Pierantoni
AUSL Romagna a cui vengono erogati farmaci
per la BPCO; numerosità campionaria prevista
150 pazienti

Intervento Conduzione Minintervista strutturata (es Scala
Morisky 8 Items, raccolta dati anamnestici,
tipologia devices, verifica corretta
somministrazione, invito a portare in visione il
devices esaurito verificare l’effettivo
esaurimento della terapia)

Outcome • punteggio ottenuto scala Morisky
• punteggio ottenuto sarà correlato al tipo

di farmaco-device utilizzato, età del
paziente, genere, prescrittore (Medico di
Medicina Generale o Specialista) stato
corrente sul fumo di sigaretta, tipologia
devices

Durata 6 mesi



BPCO e Aderenza: dalla teoria alla 
pratica: Studio ADE-1



BPCO e Aderenza: dalla teoria alla 
pratica: Studio ADE-1



•Interventi volti a migliorare l’Aderenza permettono di migliorare gli esiti 
di salute e potenzialmente riducono i costi sanitari diretti e indiretti ma 

ancor prima garantiscono che la terapia cronica sia assunta dai pazienti in 
modo corretto e sicuro

•il Farmacista non dispensa solo il farmaco ma eroga anche la 
pharmaceutical care cioè identifica, risolve e previene i problemi legati 

alla terapia farmacologica del paziente


