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( RAZIONALE

La BPCO e una malattia polmonare
cronica caratterizzata da una ostruzio-
ne delle vie aeree che peggiora pro-
gressivamente nel tempo. La malattia
puo essere causata da una varieta di
fattori, tra cui il fumo di tabacco, I'in-
quinamento atmosferico e I'esposizio-
ne a sostanze chimiche nocive.

Uno dei principali sintomi della BPCO
e la dispnea, ovvero la difficolta a re-
spirare, che si manifesta soprattutto
durante l'esercizio fisico e che peggio-
ra durante i periodi di riacutizzazione
della malattia.

| pazienti affetti da BPCO sono spesso
a rischio di riacutizzazione della pato-
logia, che puo essere causata da infe-
zioni respiratorie o da altri fattori am-
bientali. La riacutizzazione della BPCO
pudé comportare un peggioramento
significativo dei sintomi, una riduzione
della funzionalita polmonare e un au-
mento della mortalita.

Per ridurre il rischio di riacutizzazione
della BPCO, i pazienti affetti da questa
patologia devono adottare uno stile di
vita sano e evitare i fattori di rischio. In
particolare, € importante che i pazienti
smettano di fumare, evitino I'esposi-
zione all'inquinamento atmosferico e
alle sostanze chimiche nocive e man-
tengano un peso corporeo sano.
Inoltre, i pazienti con BPCO possono
beneficiare di un trattamento farma-
cologico che mira a ridurre I'infamma-
zione delle vie respiratorie e ad aprire
le vie aeree. Questi farmaci includono

broncodilatatori, corticosteroidi e an-
tibiotici, a seconda della gravita della
malattia e delle sue cause sottostanti.
In conclusione, la BPCO ¢ una malattia
polmonare cronica che puo comporta-
re un rischio significativo di riacutizza-
zione della patologia.Tuttavia, i pazienti
affetti da BPCO possono ridurre il ri-
schio di riacutizzazione adottando uno
stile di vita sano e beneficiando di un
trattamento farmacologico adeguato.
La terapia in triplice associazione per
la BPCO generalmente prevede ['uti-
lizzo combinato di un broncodilatato-
re a lunga durata d’azione (LAMA), un
beta-agonista a lunga durata d’azione
(LABA) e un corticosteroide inalato-
rio (ICS). Questi farmaci agiscono si-
nergicamente per migliorare i sintomi
e ridurre il rischio di riacutizzazione
della malattia.

E importante sottolineare che ogni
paziente con BPCO ha bisogno di una
valutazione individuale e personalizza-
ta del trattamento. Il medico curante
determinera il miglior trattamento in
triplice associazione in base alla gravi-
ta della malattia, ai sintomi, alla storia
clinica del paziente e ad altri fattori.
Inoltre, & fondamentale seguire atten-
tamente le istruzioni del medico sulla
somministrazione e la posologia dei
farmaci prescritti.

| medici di medicina generale rivesto-
no un ruolo fondamentale nel control-
lo dei pazienti affetti da broncopatia



cronica ostruttiva (BPCO), in quanto
spesso sono i primi professionisti a
entrare in contatto con i pazienti e ad
individuare i sintomi della malattia.
Inoltre, i medici di medicina generale
hanno il compito di eseguire una valu-
tazione iniziale dei pazienti con BPCO,
che comprende la diagnosi, la valuta-
zione della gravita della malattia, la va-
lutazione dei fattori di rischio e I'avvio
del trattamento farmacologico e non
farmacologico.

| medici di medicina generale svolgono
anche un ruolo cruciale nella gestione
continua dei pazienti con BPCO. Que-
sto implica il monitoraggio dei sintomi,
la valutazione della risposta al tratta-
mento, la gestione delle riacutizzazioni
della malattia e la gestione delle co-
morbidita associate alla BPCO, come
ad esempio le malattie cardiovascolari.
Inoltre, i medici di medicina generale
possono fornire supporto e consigli
sui cambiamenti dello stile di vita che
possono aiutare a migliorare i sintomi
della BPCO, come smettere di fuma-
re, adottare una dieta sana, esercitarsi
regolarmente e evitare |'esposizione a
sostanze nocive per le vie respiratorie.
In sintesi, i medici di medicina generale
sono essenziali per il controllo dei pa-
zienti con BPCO, in quanto forniscono
una valutazione iniziale, una gestione
continua e un supporto globale per la
gestione della malattia.
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La gestione dei pazienti con BPCO
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mE 1110

Utilizzo di strumenti di Governo
Clinico per individuazione

e valutazione di pazienti.
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ID 286 - Evento n. 424510
Liscrizione al corso € gratuita. La
societa Provider Euromediform S.r.l.
sulla base delle normative ministeriali
vigenti ha assegnato all’evento n. 3
crediti formativi (2 ore formative) per
la professione di Medico Chirurgo
appartenente alle seguenti discipline:
Allergologia ed Immunologia Clinica,
Malattie dell’apparato respiratorio,
Medicina del Lavoro e sicurezza degli
ambienti di lavoro, Medicina Generale
(medici di famiglia), Medicina Interna.
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Michele Ancona

Medico di Medicina Generale SIMG,
Bari

Francesco Freddo

Macroarea SIMG dei Disturbi

non Differibili, Medico di Medicina
Generale, Cupramontana (AN)
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Documentazione clinica.

Percorsi clinico-assistenziali diagnostici
e riabilitativi, profili di assistenza -
profili di cura

con la sponsorizzazione non condizionante di

AstraZeneca
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