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Introduzione

| malati portatori delle patologie croniche
piu frequenti [cancro, BPCO (broncopneu-
mopatia cronica ostruttiva), scompenso
cardiaco cronico, patologie croniche neuro-
logiche vascolari/degenerative, insufficien-
za epatica grave, insufficienza renale grave,
demenza, “fragilita-avanzata”] possono
manifestare bisogni sempre pili complessi
che richiedono modelli di cura diversi da
quelli usuali.

Questa popolazione di pazienti cronici, con
bisogni complessi € in fase avanzata in let-
teratura & stimata al 2% 2 della popolazione
totale.

I 20% degli adulti in Europa e il 26% in
Italia & affetto da dolore cronico, la rilevanza
di tali dati epidemiologici rende questo un
problema di salute pubblica 2.
['Associazione Internazionale per o Studio
del Dolore definisce il dolore cronico come
“il dolore che persiste oltre il tempo normale
di guarigione” e nell'ambito non oncologico,
i 3 mesi vengono indicati come il punto piu
conveniente di passaggio tra dolore acuto
a cronico.

La precoce identificazione dei hisogni di
cure palliative e dei desideri e delle prefe-
renze nei malati si € dimostrata efficace sia
per quanto riguarda il miglioramento della

qualita di vita dei malati e dei loro famigliari,
sia per una riduzione dei costi a fronte di
una migliore appropriatezza degli interventi.

Materiali e metodi

Abbiamo voluto verificare ['utilizzo della
terapia con oppioidi dal 2006 al 2019
attraverso I'analisi statistica dei pazienti
inseriti nel software gestionale Millewin di
due medici di medicina generale (MMG)
esperti nelle cure palliative e anche nell’uso
del metadone.

Risultati

| pazienti totali come mostrato nella
Figura 1 erano 2.064, di cui 697 (33,7%)
sono stati trattati con oppiacei e di questi
253 (36,3%) risultavano in terapia cronica
con un numero di ricette > 5, mentre per
differenza 444 (63,7%) pazienti sono stati
trattati con terapia oppiacea per patologie
acute corrispondenti a una durata della
terapia minore di 3-4 mesi.

Questi dati sono in linea con la survey pub-
blicata nel 2016 dalla SIMG ove si eviden-
ziava come tra gli assistiti di 4560 MMG che
afferisse per dolore allo studio medico il
36% fosse affetto da dolore cronico “.
Anche I'incidenza del olore cronico nei dati

dei due MMG esperti di terapia del dolore &
risultata essere del 36,3%.

Nell’analisi dei dati si evidenzia anche che
dei 697 pazienti che sono stati trattati 302
sono i maschi e 395 le femmine; da nota-
re anche il numero di oppiacei utilizzati per
lenire il dolore, per 517 pazienti utilizzata
una sola molecola, 2 molecole per 101
pazienti fino ad arrivare a un massimo di
6 molecole diverse utilizzate nel tempo per
5 pazienti come mostrato nella Figura 2 '3,
Dei 2.064 pazienti 286 (13,8%) erano
affetti da una neoplasia e di questi 88
(30,7%) pazienti sono stati trattati in tx cro-
nica con oppiacei con un numero di ricette
> 5; mentre 82 pazienti oncologici, pari
al 28,6% del totale, sono stati trattati con
oppiacei per un numero di ricette compre-
sotra1e 4 e ben 116 pazienti oncologici,
corrispondenti al 40,5%, non hanno avuto
bisogno di essere trattati con oppiacei.
Nella Figura 3 si nota come nei pazien-
ti oncologici il farmaco maggiormente
prescritto sia stato il tramadolo, seguito
dall’ossicodone-naloxone e dalle varie
specialita combinate di farmaci; il metado-
ne risulta utilizzato nei pazienti oncologici
con un numero di ricette pari a 82, ma
essendo multiprescrivibile, con una media
di 6-10 confezioni/mese, € da notare che il
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—IGURA 1.
Pazienti totali in terapia con oppioidi.

mIGURA 2.
Numero dei pazienti utilizzatori di diverse molecole di oppiacei.

miIGURA 1.
Numero ricette dei vari oppioidi prescritti nei pazienti oncologici.
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numero di prescrizioni & alto evidenziando
un ampio uso del farmaco "2

Dei 1.775 pazienti non oncologici sono stati
trattati con oppiacei 527 pazienti non onco-
logici, di questi 165 (31,3%) in tx cronica
e 362 (68,7 %) con un numero di ricette
compresotrale 4.

| decessi tra tutti i 2.064 pazienti sono stati
383 (18,5%): di questi 98 in terapia cronica
con oppiacei (25,5%), altri 78 (20,3%) con
oppiacei per un numero di ricette compreso
trale 4e?22(5,7%) trattati con metadone
direttamente dal MMG con particolare inte-
resse nelle cure palliative.

Inoltre, sono stati analizzate il numero di
ricette di metadone prescritte ai 22 pazien-
ti: su 896 ricette totali prescritte di oppioidi,
Ci sono state 526 ricette di tramadolo, 150
di metadone con un numero di confezioni
pari a 1.056, 55 di ossicodone/naloxone,
29 di fentanyl, 25 ricette di associazione,
20 di buprenorfina 6 di ossicodone e 2 di
morfina (Fig. 4).

Discussione

Questo lavoro di verifica si & fatto stimolati
dagli articoli sul “Methadone” dell’ University
of Calgary (Canada) e pubblicati su ASCO
SIMG n. 130-131 nel 2019 sulla gestio-
ne del dolore cronico oncologico e non,
(“Lattenzione e rivolta a un uso equilibra-
fo e sicuro del metadone,” quando usato
in sicurezza, sembra avere dei vantaggi,
rispetto agli altri oppioidi, nel controllo del
dolore e nel ridurre gli effetti collaterali” e
sotfolinea I'importanza di una buona for-
mazione e comunicazione per il Suo uso e
come il suo utilizzo possa determinare un
buon risparmio di risorse per la comunita.
Utilizzato per I'analgesia ormai dagli anni
'70, in pratica si riscontra uno scarso utiliz-
70 del farmaco ancora oggi anche in Italia).
Dai dati seguenti si pud osservare come i
due MMG utilizzino abbastanza frequen-
temente gli oppiacei sia in cronico, sia in
acuto e sia nei pazienti con dolore cronico
oncologico e non.

Il dato del 40% dei pazienti oncologici non
trattati con oppiacei € interessante e dimo-
stra come oltre la meta di tutti i pazienti
oncologici hanno ricevuto una terapia a
base di oppiacei, riguarda quelli con pro-



A. Ladisa et al.

FIGURA 1.
Analisi utilizzo metadone.

gressione di malattia e con necessita di
cure palliative, dall'esperienza maturata
emerge che con interventi precoci ed effi-
caci si puo controllare bene il dolore cronico
utilizzando spesso basse dosi fino alla fine.
| dati prescrittivi delle varie molecole sono
abbastanza in linea, se si esclude 'uso del
metadone, con la survey fatta dalla SIMG
nel 2016 ove i farmaci pit prescritti erano la
codeina e il tramadolo a seguire ossicodone
€ poi via via tutti gli altri farmaci oppiacei.

Interessante inoltre notare sia nei pazien-
ti oncologici sia nei non oncologici come
il tramadolo sia collocato al primo posto

come numero di ricette, ma, in realta, come
gia detto, il metadone, che & al secondo
posto grazie alla multiprescrivibilita di fatto
con ben 1056 confezioni, & stato ampia-
mente utilizzato poi vengono le associazioni
con una prevalenza prescrittiva che li pone
al terzo posto in entrambi i casi.

Sicuramente questo audit principalmente
volto alla gestione degli oppiacei € intenzio-
nalmente un'osservazione parziale rispetto
alle tante complesse problematiche da
affrontare e sicuramente utili per un'ampia
visione su quale assistenza socio-sanitaria

si potrebbe offrire nell’ambito delle cure
primarie Rete del Dolore e Cure Palliative,
quali I'intensita del dolore e il suo control-
lo, la qualita di vita ottenuta gli eventuali
accessi al pronto soccorso /o i ricoveri evi-
tati e quanti accompagnati fino alla morte
a domicilio.

Di certo riguardo alla forte omogeneita
riscontrata in molte delle risposte rispetto
alla survey del 2016 per la gestione del
dolore ci permette di considerare i dati
raccolti degli interessanti indicatori delle
opinioni e dei comportamenti prescrittivi di
MMG formati per tx del dolore e cure pallia-
tive, esempio di un’ulteriore indicazione sul
da farsi in Sanita Pubblica per migliorare
I'assistenza nel territorio.
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