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Obiettivi della relazione

 Capire: 

– i motivi per i quali è importante avviare progetti di «Medication Review» nella persona 

anziana in politerapia seguita nell’ambito delle Cure Primarie (pazienti seguiti da MMG, 

ospiti CSA/RSA)

 Conoscere: 

– gli strumenti per effettuare una «Medication Review» e il ruolo del farmacista 

ospedaliero/territoriale

– gli algoritmi decisionali per intercettare le persone anziane che possono beneficiare di 

una «Medication Review»;

– la prevalenza delle Prescrizioni Potenzialmente Inappropriate (PPI) nelle Cure Primarie;

– i risultati di progetti pilota condotti nell’Ulss 6 nelle Cure Primarie
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PERCHÉ EFFETTUARE UNA «MEDICATION REVIEW» 
NELL’ANZIANO (FRAGILE)?
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“…con l’avanzare degli anni (e spesso con il passaggio da un medico all’altro), i pazienti anziani 
vanno incontro a un aumento del rischio di accumulare le terapie farmacologiche, strato su 
strato, così come la barriera corallina accumula, strato su strato, il corallo”. [Jerry Avorn, 2004 ]
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57%

ANZIANI & UTILIZZO DI FARMACI IN ITALIA

Quasi il 60% delle persone con età ≥65 anni usa 6 o 
più farmaci

[AIFA,  Rapporto OsMed 2021]
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TREND REAZIONI AVVERSE A FARMACI (ADR) NEGLI ANZIANI

[Dubrall D et al., BMC 2020]
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RICOVERI CORRELATI A REAZIONI AVVERSE A FARMACI (ADR) NEGLI ANZIANI

[Burgess CL et al, MJA 2005]

Prescrizione Potenzialmente
Inappropriata (PPI): prescrizione 
in cui il rischio di andare incontro 

ad una reazione avversa (ADR) 
supera il beneficio atteso
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QUALI TIPOLOGIE DI PPI?

Dosaggi 
inappropriati

Durate di 
terapia 
inappropriate

Duplicazioni 
terapeutiche

Interazioni 
farmaco-farmaco

Interazioni 
farmaco-patologia

on-label

off-label

Indicazione d’uso
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LA FRAGILITA’: UN IMPORTANTE FATTORE DI RISCHIO DI SEVERITÀ PER ADR

Evento acuto

[modificato da Clegg A et al, Lancet 2013]
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U. Gallo – Riconciliazione e Revisione delle Terapie

Circa il 50-70% delle ADR sono

PREVEDIBILI ed EVITABILI
[Schwendimann R et al. BMC Health Services Research, 2018, Beijer H et al, Ger et Soc, 2002; Pirmohamed M et al, BMJ, 2004, Franceschi M et al, Drug Saf 2008]

[]
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▪The WHO's Global Patient Safety 
Challenge: Medication Without Harm 
brochure outlines the vision and strategic 
direction of this global initiative aiming to 
reduce the level of severe, avoidable 
harm related to medications by 50% 
over the next five years, globally.

www.who.int/initiatives/medication-without-harm

L’INIZIATIVA DELL’OMS: “MEDICATION WITHOUT HARM”

▪ It provides an overview of the key 
components of the Challenge including 
the local, national and global action to be 
taken.
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COME EFFETTUARE UNA «MEDICATION REVIEW» 
NELLA PERSONA ANZIANA?
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Criteri espliciti

Criteri 
(anno, ultimo agg.)

N. criteri/classi 
terapeutiche

Interazioni F-F Interazioni F-P Duplicaz.
Under  

prescribing

NORGEP 
(Nor, 2009)

36 SI NO SI NO

PRISCUS list
(Germania, 2010)

18 NO SI NO NO

STOPP & START
(Irlanda, 2014)

80 SI SI SI SI

EU(7)-PIM list
(Germania, 2015)

34 NO SI NO NO

Beers
(USA, 2019)

40 SI SI SI NO

Criteri impliciti

MAI 
(USA, 1994)

10 quesiti che valutano l’appropriatezza di ciascun farmaco prescritto e relativo punteggio 

Lipton 
(USA, 1993)

6 categorie di problemi farmaco-correlati

MEDICATION REVIEW NELL’ANZIANO: QUALI STRUMENTI?
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Ambito di applicazione dei criteri
N°

criteri

INTERAZIONI FARMACO-PATOLOGIA o 

FARMACO-FARMACO o DOSI NON APPROPRIATE

Apparato Cardiovascolare 13

Sistema della Coagulazione 11

Sistema Nervoso Centrale 14

Apparato Renale 6

Apparato Gastrointestinale 4

Apparato Respiratorio 4

Apparato Muscolo-Scheletrico 9

Sistema Urogenitale 2

Sistema Endocrino 6

Rischio di Cadute 4

Farmaci Analgesici 3

Farmaci Anticolinergici 1

Totale 77

INDICAZIONE D’USO NON APPROPRIATA

DURATA DI UTILIZZO NON APPROPRIATA

DUPLICAZIONI TERAPEUTICHE

I CRITERI STOPP (SCREENING TOOL OF OLDER PERSON’S PRESCRIPTION)

Intercettano poche

interazioni tra farmaci

1

2
3
4
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Accuracy = capacità di intercettare le interazioni 
farmacologiche
Comprehensiveness = completezza delle informazioni 
disponibili sull’interazione

LE BANCHE DATI PER LA RICERCA DELLE INTERAZIONI FARMACOLOGICHE
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QUALE E’ IL RUOLO DEL FARMACISTA NELLA

«MEDICATION REVIEW»?
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UNA STRATEGIA IN 6 PUNTI…

1
Avere una formazione
adeguata in farmacia clinica

2
Motivare i medici 
sull’importanza della 
MR nell’anziano 5

Utilizzare strumenti validati
per identificare le PPI 
(produzione di un report)

6
Discutere le PPI con il medico 
per valutare assieme dove 
effettuare un deprescribing3

Identificare i pazienti a 
rischio di ADR

4

Effettuare una 
accurata 
ricognizione di 
tutti i farmaci e le 
patologie



U. GALLO - «MEDICATION REVIEW» DELLE PPI NELLE CURE PRIMARIE

IL PROGETTO SAFE DELL’ULSS 6 (SAFETY ALERTS FOR FRAIL ELDERLY)
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IL PROGETTO SAFE IN OSPEDALE

OR=1.69 (IC
95%

=1.01-2.85); p<0.05

N° ricoveri nel corso del follow-up [mediana (IQR)]

-73%

-53%

-40%

-49%

-30%
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UN NUOVO PARADIGMA: 
DALL’OSPEDALE AL… TERRITORIO
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COSA DICE LA LETTERATURA…
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Obiettivo → promozione della salute della popolazione di riferimento, attraverso 

l'utilizzo di modelli di stratificazione ed identificazione dei bisogni di salute basati 

sull‘utilizzo di dati. 

Metodi → stratificazione della popolazione per profili di rischio attraverso 

l’impiego di ALGORITMI PREDITTIVI, al fine di differenziare le strategie di 

rischio e di presa in carico.

DECRETO 77/2022: NUOVE OPPORTUNITA’ PER IL FARMACISTA DEL SFT
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57%

Quasi il 60% delle persone con età ≥65 anni usa 6 o più farmaci

QUALI PAZIENTI SOTTOPORRE A MEDICATION REVIEW ?  

Popolazione età 65 anni → 14 milioni
di cui il 57% con ≥6 farmaci → 8 milioni

[AIFA,  Rapporto OsMed 2021]
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A CHI PROPORRE UNA «MEDICATION REVIEW»? 
VERSO UN ALGORITMO DECISIONALE
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ALGORITMO PREDITTIVO DEI PAZIENTI A RISCHIO DI PPI
 Analisi univariata

logit [presenza PPI]= -1,96 + 0,29·[n° farmaci] + 0,80·[antipsicotici] + 
1,22·[antidepressivi] + 0,73·[antitrombotici] + 2,15·[FANS] + 0,39 [BPCO]

Analisi multivariata (logistica)
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PERFORMANCE DEL MODELLO PREDITTIVO

Valore AUC Predittività del modello

AUC = 0,5 →Molto bassa

0,5 < AUC  0,7 → Bassa

0,7 < AUC  0,9 →Moderata

0,9 < AUC  1 → Alta

AUC = 1 → Completa

Specificità Sensitività Accuratezza PPV NPV

0,83 0,60 0,68 0,86 0,54
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RISULTATI DI UNA «MEDICATION REVIEW» 
NELLE CURE PRIMARIE
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L’ESPERIENZA CON I MMG: DISEGNO DELLO STUDIO
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Variabile

Età (mediana, IQR) 82 78-87

Farmaci/paziente (mediana, IQR) 10 9-12

Pazienti con almeno 1 prescrizione inappropriata (n, %) 461 94%

Pazienti con almeno 1 criterio STOPP (n, %) 389 80%

Pazienti con almeno 1 interazione clinicamente rilevante (n, %) 396 81%

CARATTERISTICHE POPOLAZIONE SEGUITA DAI MMG (n=488)



U. GALLO - «MEDICATION REVIEW» DELLE PPI NELLE CURE PRIMARIE

RISULTATI: RIDUZIONE DELLE PPI NELLA MEDICINA GENERALE

-38%

-10%

-4% -15%

-10%

p <0.01
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L’ESPERIENZA CON I CENTRI SERVIZI ANZIANI: DISEGNO DELLO STUDIO
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CARATTERISTICHE POPOLAZIONE SEGUITA NEI CSA (n=115)

Variabile

Età (mediana, IQR) 85 80-89

Farmaci/paziente (mediana, IQR) 8 5-11

Pazienti con almeno 1 prescrizione inappropriata (n, %) 105 91%

Pazienti con almeno 1 criterio STOPP (n, %) 100 87%

Pazienti con almeno 1 interazione clinicamente rilevante (n, %) 76 66%
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-57%

RISULTATI: RIDUZIONE DELLE PPI NEI CSA

-40%

-34%

-41%

-7%

-2%

p <0.01
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CONCLUSIONI

▪ Le Prescrizioni Potenzialmente Inappropriate sono molto frequenti nei pazienti anziani 

seguiti nell’ambito delle Cure Primarie

▪ L’utilizzo di un algoritmo predittivo permette di identificare i pazienti anziani fragili che 

potrebbero beneficiare di un intervento di «Medication Review»

▪ L’intervento del farmacista con competenze cliniche, nell’ambito di un programma 

strutturato, ha una rilevanza fondamentale per ridurre il rischio iatrogeno nell’anziano 

fragile
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UNO SGUARDO AL FUTURO (PROSSIMO)…
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Flussi farmaci Esenzioni Ricoveri

Anagrafe Specialistica

Identificazione soggetti 
a rischio di PPI

Applicazione 
SAFE

IL FUTURO GIÀ PRESENTE… “MACHINE LEARNING”

Principio del “machine 

learning”

Attraverso algoritmi, 

evidenziare anomalie

(pazienti con potenziali PPI) 

a seguito dell’elaborazione

di una quantità elevata di

informazioni diagnostiche, 

cliniche, terapeutiche, ecc.
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