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COSA SI INTENDE PER ASMA GRAVE? 

Eur Respir J 2014  
 

Definiamo grave  un asma che richieda alti livelli di trattamento, 

come stabilito dalle linee guida internazionali (step 4-5 delle linee 

guida GINA) o trattamento con corticosteroidi per via generale, 

per oltre la età del te po ell’a o precede te, per otte ere u  
adeguato livello di controllo della malattia o che rimanga 

incontrollata nonostante i trattamenti. 



Pelaia G, Vatrella A., Maselli R.  

Asthma:Targeted Biological Therapies.   Springer International Publishing 2017 



Tasso di ospedalizzazione per asma in età pediatrica 



GINA 2015, Box 3-5 (1/8) 
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 AWARENESS OF RESPIRATORY DISEASES  

Have you recently heard of any of the following diseases? 
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BPCO

glaucoma

celiac disease

hepatitis

colitis

osteoporosis

ASTHMA

hypertension

artrosis

migraine

diabetes

BRAIDO ET AL. RESP RES. 2013 







2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

31,5 36.0 40.5 43.6 46.8 50.4 53.4 56.4 59.3 58.1

25,6 29.7 33.7 37.0 39.9 42.9 45.6 49.0 52.0 51.6

29,3 33.6 37.8 41.0 44.0 47.3 50.2 53.3 56.3 55.5
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Percentuale di spirometrie nei pazienti  

con diagnosi di BPCO in Medicina Generale 
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Maschi 2.8 3.0 3.2 3.3 3.4 3.5 3.5 3.5 3.5 3.5

Femmine 1.5 1.6 1.8 1.9 2.1 2.2 2.2 2.3 2.3 2.3

Totale 2.1 2.2 2.4 2.6 2.7 2.8 2.8 2.9 2.9 2.9
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Prevalenza BPCO in Medicina Generale  

anni 2003-2012 

Manca all’appello circa il 50% 
dei pazienti BPCO 

Dei pazienti noti il 45% non ha 
mai fatto una spirometria 

Quante overdiagnosis nei 
pazienti BPCO noti ma senza 
spirometria? 



Lancet Respir Med 2014 
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Which inhaler is right for your patient ?  

“The proliferation of inhalation devices has resulted in a 
confusing number of choices for the health-care provider and 
in confusion for both clinicians and patients trying to use these 
devices correctly.” 

Crompton GK et al. Respir Med, 2006 

Inhaler Devices & Drugs >250 = Confusion! 



In Italia abbiamo circa 60.000 pazienti in O2 terapia domiciliare a 

lungo termine, la gran parte sono pazienti con BPCO in fase avanzata 







Codice 057 
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• Chi fa cosa? 

• In quale setting organizzativo? 

• Con quali risorse? 

• Come misuriamo il processo? 

• Come misuriamo gli esiti? 

• Modello di implementazione 

• …..ed i co te uti cli ici e scie tifici? 

Differenze tra un PDTA ed una linea guida 

…. Per questo ci sono le linee guida e le 

evidenze della letteratura 



Documenti e linee guida disponibili 

sulla BPCO  

 GOLD Executive Summary 2017 

 Documento GOLD 2016 

 Statement ERS/ATS 2015 

 Documento GOLD 2015 

 Documento gestione integrata BPCO – AIMAR-AIPO-SIMeR-SIMG 2013  

 Linee guida FADOI 2012 

 Linee guida SEPAR 2012 

 Documento ARCH BRONCOPNEUMOL 2012 

 Linee guida ACP/ACCP/ATS/ERS 2011 

 Linee guida NICE 2010 

 Linee guida GOLD 2007 

 Linee guida ACP 2007 

 Linee guida ACP 2007 

 Statement ATS/ERS 2004 
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Grazie per 

l’attenzione! 


