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Oggetto: istituzione e convocazione gruppo di lavoro per la “Gestione integrata della bronco-
pneumopatia cronica ostruttiva ( BPCO) — insufficienza respiratoria” '

Al Dott. Giuseppe Bellofiore
Segretario regionale AIMAR
Associazione Interdisciplinaré Malattie.
Respiratorie

Dott. Vincenzo Bonnici
Presidente regionale AIPO
Associazione Italiana Pneumologi Ospedalieri

Prof. Giuseppe Di Maria
Presidente Nazionale SIMeR
Societa Italiana Medicina Respiratoria

Dott. Francesco Paolo [.ombardo
Referente regionale SIMG Area Pneumologica

Dott. Maurizio Pastorello
Direttore del Dipartimento Farmaceutic
ASP Palermo '

Dott. Giovanni De Luca :
Dirigente U.O.B * Qualita e Governo clinico “ .
DASOE

Dott.ssa Maria Grazia Furnari
Dirigente Area Interdipartimentale 2
“Ufficio del piano di rientro”

DPS



Dott. Francesco La Placa '

Dirigente Servizio 8 “Programmazione del
Territorio”

DPS

Dott. Giuseppe Murolo

Dirigente Servizio 5 “Qualita, Governo clinico e
Sicurezza dei pazienti” :
DASOE

Dott. Salvatore Requirez _
Dirigente Servizio 2 * Promozione della salute™
DASOE

Le malattie respiratorie croniche costituiscono un rilevante problema di salute pubblica a
livello mondiale. Esse sono sottodiagnosticate e sottostimate, pertanto sono verosimilmente molto
piu diffuse di quanto si ritenga. Si prevede un’ ulteriore incidenza e prevalenza sia per
I'invecchiamento della popolazione, sia per le conseguenze legate alla diffusione dell’abitudine al
fumo. :
Inoltre, in molte persone la BPCO viene diagnosticata soltanto nella sesta decade di vita, quando la
funzione respiratoria ¢ gia significativamente compromessa. ,
Elevato €, pertanto, il numero di casi non diagnosticati e quindi non trattati negli stadi iniziali della
condizione patologica. Questo fenomeno riguarda non solo le persone con condizione patologica
pid lieve e allo stadio iniziale, ma anche molte persone con BPCO in fase medio-avanzata, nelle
quali frequentemente la diagnosi viene posta in occasione di una riacutizzazione che ha richiesto
T’ospedalizzazione. ‘

Questa situazione evidenzia che gli standard di diagnosi e cura sono spesso inadeguati in tutti gli
stadi della condizione patologica. Cid costituisce un problema generale a tutti i livelli di intervento,
dalla prevenzione, che risulta dunque di limitata efficacia, fino ad una gestione a lungo termine
verosimilmente inappropriata. :

Per tali motivi ¢ istituito il gruppo di lavoro per la “ Gestione integrata della bronco-pneumopatia
cronica ostruttiva (BPCO) - insufficienza respiratoria “ con I’obiettivo di procedere alla
razionalizzazione della gestione dei pazienti con BPCO affraverso. I’elaborazione di Percorsi-
Diagnostici -Terapeutici ( PTDA). '

Il gruppo di lavoro sara coordinato dal Dott. Francesco La Placa e dal Dott. Giovanni De Luca.

Per quanto sopra, le SS.LL. sono invitate a partecipare alla riunione che si terra il 24 luglio 2013
alle ore 15.30 presso I’ Assessorato della salute piazza Ottavio Ziino,24 Palermo. '
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