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RAZIONALE

La gestione della cronicita rappresenta oggi uno degli ambiti piu complessi e sfidanti per i sistemi
sanitari. La metafora della “selva oscura” descrive efficacemente la condizione del paziente e dei
professionisti sanitari che si confrontano quotidianamente con percorsi terapeutici articolati,
caratterizzati da multimorbidita, fragilita, politerapie e dalla necessita di un coordinamento
efficace tra i diversi livelli di cura.

Il convegno “Dalla ‘selva oscura’ alla terapia personalizzata: integrazione della farmacia clinica
nei team multidisciplinari per le patologie croniche” nasce con l'obiettivo di analizzare tali sfide
attraverso una prospettiva interdisciplinare e basata sulle evidenze scientifiche, valorizzando il
ruolo della farmacia clinica come snodo fondamentale di integrazione, razionalizzazione e
innovazione nei percorsi di cura.

La prima sessione sara dedicata alle sfide della cronicita e al contributo fondamentale della
ricerca. Parleremo di diabete e rischio cardiovascolare, di aderenza e sicurezza terapeutica,
dell’obesita come vera e propria malattia cronica, fino alla presentazione dello studio MODA
(Multicenter Observational study on Diabetics patient and therapeutic Adherence) avviato dalla
Rete Cronicita SIFaCT. Una sessione che vuole sottolineare quanto sia cruciale passare dai dati alla
pratica clinica e dalle evidenze agli interventi misurabili.

Con la seconda sessione entreremo nel cuore di una delle dimensioni piu delicate: la complessita
dell’anziano fragile e della politerapia. Rifletteremo sul ruolo della multidisciplinarieta, sull’'uso
eccessivo o improprio di alcune classi di farmaci come le benzodiazepine e su come progetti mirati
possano favorire I'aderenza terapeutica e migliorare realmente gli esiti di salute.

Nel pomeriggio, la terza sessione ci condurra nel campo degli strumenti decisionali e digitali per
una gestione personalizzata delle cure. Valuteremo l'impatto di algoritmi decisionali e della
telemedicina per i pazienti cronici complessi, gli aspetti regolatori e prospettive di utilizzo delle
digital therapeutics, con uno sguardo concreto alle potenzialita e alle criticita ancora aperte.

Infine, con la quarta sessione, passeremo “dalla complessita ai percorsi”: parleremo di modelli
multiprofessionali per la gestione della cronicita e della politerapia, di esperienze cliniche
strutturate e del ruolo della comunita e della Casa della Comunita come hub di conoscenza,
educazione e partecipazione del paziente.

Il filo conduttore dell’intero convegno ¢ la ricerca di strumenti, conoscenze e modelli organizzativi
capaci di trasformare la complessita in percorsi terapeutici piu chiari, sostenibili e personalizzati.
Un cammino che richiede metodo, collaborazione e innovazione, ma che pud condurre —
metaforicamente — “a riveder le stelle”: verso una gestione della cronicita realmente centrata sul
valore per il paziente e sulla qualita delle cure.
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08.30 — 09.00 Registrazione partecipanti

09.00 — 09.30 Saluti istituzionali

Saluti Presidente SIFaCT e introduzione congresso Referenti scientifici
Sessione 1 — Le sfide della cronicita e il contributo della ricerca

9.30 — 09.40 Introduzione moderatori - Fabio Pieraccini e Paolo Schincariol

9.40 - 10.00 Diabete e rischio cardiovascolare: aderenza, persistenza, sicurezza e ottimizzazione
terapeutica - Paolo Di Bartolo

10.00 - 10.20 Presentazione studio MODA (Multicenter Observational study on Diabetics patient
and therapeutic Adherence) - Paolo Di Bartolo e Fabio Pieraccini

10.20- 10.50 | GLP-1 nel trattamento della obesita: cosa sappiamo e cosa non sappiamo
Nicola Magrini

10.50 - 11.10 Discussione e conclusioni
Sessione 2 - La complessita dell’anziano cronico: fragilita e politerapia
11.10- 11.20 Introduzione moderatori Maria Chiara Silvani e Tiziano Lupi

11.20 - 11.40 Cronicita e fragilita nell’anziano: il contributo della multidisciplinarieta e della ricerca
Marco Domenicali

11.40-12.00 Analisi del consumo delle benzodiazepine in italia tra usi impropri e rischio di
dipendenza — Roberto Da Cas e Annalisa Campomori

12.00-12.20 Progetto ELDER CARE: favorire I'aderenza terapeutica negli anziani - Elisabetta Poluzzi
12.20-12.40 Progetto PANACEA: effetti placebo e nocebo nella pratica clinica - Katia Mattarozzi

12.40 —-13:00 Discussione e conclusioni

13.00 — 14.00 Light Lunch



Sessione 3 - Strumenti decisionali e digitali per la gestione personalizzata delle cure
14.00 — 14.10 Introduzione moderatori Umberto Gallo e Maria Trapanese

14.10 -14.30 Considerazioni sulla prescrivibilita dei farmaci per il trattamento delle dislipidemie e
Nota AIFA 13 - Anna Maria Marata

14.30-14.50 Digital therapeutics: aspetti regolatori tra opportunita e criticita - Carlo Piccinni
14.50-15.10 Analisi dei risultati preliminari di un trial clinico randomizzato controllato: la
telemedicina come strumento per migliorare la compliance terapeutica ai farmaci antifibrosanti—

Giorgia Pellegrino

15.10 -15.30 Discussione e conclusioni

Sessione 4 - Dalla complessita ai percorsi terapeutici: modelli multiprofessionali per la gestione
della cronicita e della politerapia

15.30-15.40 Introduzione moderatori Giulia Dusi e Giovanni Lacivita

15.40-16.00 BPCO e asma: intervento educazionale con il contributo del farmacista per un corretto
management della malattia —Paola Crosasso e Pavilio Piccioni

16.00-16.20 Progetto di medication review nell’"ambulatorio post —trapianto di rene: sinergia tra
medico e farmacista a garanzia dell’'uso sicuro ed efficace dei farmaci — Miriam Traficante e

Valeria Corradetti

16.20-16.40 Progetto paziente informato: la casa della comunita come hub di cultura diffusa -
Enrica Lavezzini e Daniela Petraglia

16.40-17.00 Esempi di modelli assistenziali condivisi per il paziente fragile: progetto Circe —
Daniela Zavalloni e Paolo Turri

17.00 — 17.15 Conclusioni e take home message — Presidente SIFaCT
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