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INTRODUZIONE

In ltalia le malattie cardiovascolari rappresentano la prima causa di morte
(44%) e la cardiopatia ischemica occupa una frazione cospicua (28% tutti i
decessi). In Piemonte, ogni anno, muoiono piu di 5000 persone per malattie
ischemiche cardiache (percentuale inferiore al valore nazionale del 12% per
gli uomini e del 16% per le donne). Tale numerosita richiede interventi di
prevenzione primaria volti individuare le fasce di popolazione a maggior
rischio per orientare gli interventi e impostare un corretto trattamento.
Interlocutori privilegiati, per il loro rapporto con i cittadini, sono i MMG cui
spetta un ruolo di primo piano nell’identificazione dei comportamenti a rischio
fra i loro assistiti.

Un valido strumento € la carta e il punteggio del rischio cardiovascolare; per
questo € importante misurare il grado di conoscenza e il suo utilizzo da parte
dei MMG.
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METODI

La fonte di informazioni € stata lo studio di popolazione PASSI rivolto a soggetti di eta compresa fra 18 e 69 anni.
A partire da giugno 2007 nelle ASL torinesi, a un campione di cittadini (campionamento proporzionale stratificato
per eta e sesso, rappresentativo della popolazione cittadina) & stato somministrato un questionario ad hoc
contenente una sezione dedicata al rischio cardiovascolare

RISULTATI

Al 70% dei soggetti del campione (fascia di eta 35-69aa) € stata posta la
domanda sull’'uso della carta del rischio cardiovascolare da parte del loro

Persone (3569 anni, senza palologle CV) a cui é stato calcolato
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intervistati la utilizza con tutti i pazienti nelle fasce d’eta indicate, mentre
la maggior parte la utilizza solo con i pazienti gia noti per essere a
maggior rischio.

CONCLUSIONI

La percezione dei cittadini (indagata dalla sorveglianza PASSI) mostra un
limitato interesse da parte dei MMG verso l'utilizzo della carta del rischio
cardiovascolare (4%), mentre il 90% dei MMG intervistati afferma di
utilizzarla.

L’adozione di una comunicazione piu trasparente medico-paziente potrebbe
superare questa apparente contraddizione: conoscendo con precisione il
rischio calcolato dal proprio medico il paziente sarebbe stimolato ad adottare
stili di vita piu sani.




