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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Introduzione

La prescrizione di un farmaco, anche da ban-

co, rappresenta il punto di arrivo di un’at-
tenta analisi che valuti l'effettivo rischio-
/beneficio e costo/beneficio a cui vengono
esposti i pazienti.

Attualmente disponiamo di molte molecole in
grado di curare numerose patologie ma po-
che, ad eccezione degli antibiotici, in grado
di determinarne la guarigione. Cio determi-
na la necessita di trattare il paziente per tem-
pi lunghi e, in presenza di politerapie e piu
patologie concomitanti, con il rischio di inte-
razioni farmacologi-

che e comparsa di

Reazioni Avverse da o
r -I

Farmaco. Infatti, in o
V -

queste situazioni au- o

menta il rischio cor-
relato al farmaco di
sviluppare una reazione avversa (ADR), ov-
vero la malattia da reazione avversa da far-
maco. Qualunque principio attivo, non solo
quelli contenuti nei farmaci, pu¢ determina-
re “reazioni avverse” in grado di incidere in
modo pilt 0 meno grave sulla salute e sulla
qualita della vita dei pazienti. Tutto cid ha
una ricaduta importante sulle risorse econo-
miche sanitarie. Le reazioni avverse spesso
sono prevedibili e/o prevenibili grazie alla
conoscenza del profilo farmacologico dei
farmaci, al loro utilizzo secondo indicazione
o secondo linee guida e protocolli terapeutici

approvati a livello internazionale.

Tutto cio rende I'atto prescrittivo particolarmente

impegnativo per il medico che spesso si trova
nell’” impossibilita di avere informazioni ag-
giornate e indipendenti sui farmaci da som-

ministrare al proprio assistito.

Pertanto, tutte le iniziative tendenti a favorire la

formazione e l'informazione istituzionale sul
buon uso dei farmaci sono importanti e neces-
sarie sia per migliorare la qualita dell’assisten-
za sia per ottimizzare le risorse destinate al
Servizio Sanitario. Sin dalla sua istituzione, la
Unita Complessa di Farmacologia Clinica dell’-
Azienda Ospedaliero-Universitaria di Cagliari,
diretta dalla Prof.ssa Maria Del Zompo, si &
occupata di farmaci, del loro meccanismo d’a-
zione, delle interazioni con altre sostanze, pre-
stando particolare attenzione al loro corretto
utilizzo. Per rispondere a tali obiettivi e nato il
“Progetto Servizio Informazione sul Farmaco
(SIF) per la Comunicazione Istituzionale e
Sicurezza dei Farmaci” che ha anche ricevuto

un finanziamento dall’Assessorato alla Sanita

della Regione Sardegna.
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

I progetto si pone i seguenti obiettivi:
. Fornire un servizio indipendente e qualificato

per migliorare le conoscenze sui farmaci dedi-

cato agli operatori sanitari e ai cittadini.

. Migliorare il percorso di diagnosi differenziale ~
per la malattia da reazione avversa da farmaco 5‘3 CELTF E“Z‘Z‘g
(ADR), ridurre il numero di ADR prevedibili

e/o prevenibili e dove possibile, personalizzare

la terapia farmacologica.

. Contribuire a migliorare la qualita prescrittiva

da parte dei medici

I raggiungimento di tali obiettivi prevede una se-
rie di iniziative tra cui: la gestione di un sito Web,
I'attivita di formazione/informazione e di collabo-
razione alla Farmacologia di Consultazione svolta
dalla U.C. di Farmacologia Clinica come attivita
assistenziale istituzionale.

Tutta l'attivita & svolta presso i locali della Unita

Complessa di Farmacologia Clinica dell’Azienda
Ospedaliero-Universitaria di Cagliari, diretta dalla
Prof.ssa Maria Del Zompo, localizzati nel Presidio

Ospedaliero San Giovanni di Dio.
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Conoscenza \

del farmaco

Corretto
uso del farmaco

=/
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Servizio di informazione sul farmaco

Cormunicazione istituzionale e sicurezza dei farmaci

ttivita svolta

(Novembre 2008 - Dicembre 2009)

Elenco dei principi attivi

AZIENDA OSPEDALIERO - UNIVERSITARIA CAGLI.
Unita Complessa di Farmacologia Clinica

L
Death of the
teaching autopsy
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Gestione del sito web

I1 1° marzo 2007 é stato creato il nuovo sito Web del Servizio di Informazione sul Farmaco
della U.C. di Farmacologia Clinica. II sito ha una nuova veste grafica, nuovi contenuti ed ¢
consultabile al nuovo indirizzo http://www.farmaci-fc.it. In futuro il sito sara evidenziabile
direttamente dal portale dell’ AOUCA.

Il sito web si propone come strumento di diffusione e promozione della conoscenza dei
problemi farmaco-correlati. Prevede anche un'attivita di informazione e formazione su
diverse classi di farmaci sulla base di una programmazione condivisa con i vertici istituzio-
nali.

Servizio di informazione sul farmaco

Comunicazione istituzionale e sicurezza dei farmaci

Contattaci Naotizie Collegamenti web
Menu principale  Chi siamo Annunei
Henvenut nel nuovo sito!
Home sabato 10 febbraio 2007 Simévizsa of Informazsans sul Famim

Il Servizio di Informazione sul
Farmaco per la Comunicazione
Istituzionale e Sicurezza dei
Farmaci si propone come servizio
indipendente e qualificato per -

Chi siamo eriizio di Informazione sul Farmaco

Ciove siamo

Vigilanza
favorire la formazione e
Formazione I'informazione istituzionale sul buon Login
uso del farmaco dedicato agli
Download operatori sanitari e ai cittadini. LErEms
Wolizie Sin dalla sua istituzione, la Sezione di  paseword
i ) Farmacologia Clinica, Dipartimento di
Conatast MNeuroscienze "B.B.Brodie”
Caies dellUniversita di Cagliari, diretta dalla Prof. ssa Maria Del Zompo, si & sempre 7| o0
occupata di farmaci, del loro meccanismo d'azione, delle interazioni con altre
Collegamenti weh ~ 50Stanze, prestando particolare attenzione al loro corretto utilizzo. Per Entra
: rispondere a tali obiettivi & stato istituito il Servizio di Informazione sul Farmaco  Nessun account? Registrati
Crediti per la Comunicazione Istituzionale e Sicurezza dei Farmaci, che ha anche

ricevuto un finanziamento dall'Assessorato alla Sanita della Regione Sardegna.

Obiettivi

s Fornire un servizio indipendente e qualificato per migliorare le conoscenze
sui farmaci dedicato agli operatori sanitari e ai cittadini,

s Migliorare il percorso di diagnosi differenziale per la malattia da reazione
avversa da farmaco (ADR) con lintento di ridurre il numero di ADR
prevedibili /o prevenibili e dove possibile, personalizzare la terapia
farmacologica.

s Contribuire a migliorare il buon uso del farmaco contribuendo a razionalizzare
le risorse,
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Organizzazione del sito

II sito consta di una parte statica e una dinamica, si articola attraverso una serie di sezioni in parte riservate, in
parte con libero accesso che attraverso utili informazioni, percorsi, suggerimenti, novita e approfondimenti, si
propone quale strumento in grado di fornire una informazione corretta, costante e per quanto possibile aggior-
nata in materia di informazione sul farmaco

Parte pubblica

Notizie informative:
*  pagine che in modo semplice e completo permettono di migliorare le conoscenze sui farmaci con partico-
lare riguardo alla malattia da reazione avversa da farmaco

Area formativa:

*  percorsi animati e interattivi che illustrano diversi argomenti di farmacocinetica e farmaco-dinamica
(percorso del farmaco nell’organismo, principi generali di farmacocinetica e farmaco-dinamica, interazioni
farmacologiche etc...)

*  opuscoli e poster, scaricabili, dedicati al buon uso dei farmaci in generale ma anche ad argomenti specifici
come gli Antibiotici e FANS.

Tutte le notizie vengono pubblicate con riferimento preciso all’abstract dello studio ( tradotto in italiano) e con
frequenza mensile vengono inviate in formato elettronico (newsletter) alle mail degli utenti iscritti al sito.

Notizie informative:
Ciascuna notizia viene costruita dopo attenta ricerca bibliografica condotta su diversi motori di ricerca scientifici
e database dedicati, internazionali. Le notizie in base alla tipologia vengono suddivise nelle seguenti categorie:
»  Casi Clinici
* Dalla Letteratura
* Leggie Decreti
*  Sicurezza dei farmaci
*  Farmacogenomica
Notizie formative (inserite con cadenza trimestrale):
Trattano nel dettaglio, con slide e note, le basi farmacologiche della terapia e descrivono diverse classi di farmaci

utilizzate nella moderna pratica clinica. La loro preparazione richiede la consultazione dei pit importanti testi di
farmacologia attualmente in uso (es. Goodman & Gilman) e della letteratura medica aggiornata.

Campagne di informazione
Affrontano vari temi della farmacoterapia rivolti sia agli operatori sanitari che al cittadino con 'obiettivo di crea-

re una maggiore cultura sui farmaci. Nel sito sono gia presenti gli opuscoli e il poster relativo a due campagne di
informazione (antibiotici e FANS) gia presentate in alcune ASL della Sardegna e interamente scaricabili.

Farmacovigilanza
Introduce I'attivita del nostro centro quale servizio deputato alla promozione del buon uso del farmaco e preve-
de la possibilita di consultare ed eventualmente scaricare i seguenti opuscoli e documenti:

* “Farmacovigilanza in Sardegna”

*  Report sulle segnalazioni di reazioni avverse a farmaci

*  Scheda di segnalazione degli eventi avversi

Di seguito riportiamo esempi relativi ai contenuti delle varie sezioni corredate di videata.
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Notizie informative

(Attivita di Informazione)

Nel sito sono state inserite nel periodo considerato (Novembre 2008 —Dicembre 2009) 69 noti-
zie nell’area riservata e 42 nell’area pubblica. Le notizie vengono inserite con una frequenza
media di 2-3 notizie a settimana pitt una mensile per l'area pubblica (in ALLEGATO i riferi-
menti bibliografici delle Notizie informative pubblicate).

La scelta delle notizie avviene per categorie prestabilite (Casi Clinici, Dalla Letteratura, Leggi
e Decreti, Sicurezza dei farmaci, Farmacogenomica, Pagine per il Paziente).

La ricerca delle notizie viene svolta considerando:

. classi di farmaci soggetti a nota Aifa privilegiando quelle aventi maggiori ricadute
in termini di costi per il Servizio Sanitario Nazionale (nota n°1 (gastroprotettori), 13
(statine), 48 (inibitori di pompa protonica), 55 (antibiotici) e 66 (FANS)

. farmaci utilizzati per la terapia delle patologie inserite nel Piano Sanitario Regionale
(esempio: diabete mellito, demenze, malattie cardiovascolari, oncologiche e psichia-
triche)

s & B
Death of the
teaching autopsy
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

La ricerca bibliografica viene condotta su diversi motori di ricerca scientifici e database dedicati, rico-
nosciuti a livello internazionale. Particolare attenzione viene data a studi scientifici pubblicati su rivi-
ste internazionali rivolte prevalentemente ai Medici di Medicina Generale (es: NEJM, JAMA, BM],
LANCET). In riferimento alle categorie “Sicurezza dei Farmaci” e “Leggi e Decreti” particolare atten-
zione viene data alle notizie pubblicate sia nei siti ufficiali delle Agenzie Regolatorie del Farmaco
(AIFA, EMEA, FDA) che su riviste dedicate a sicurezza dei farmaci e nuove reazioni avverse.

Wia della Sierra Mevada, 60 - 00144 - ROMA - tel, 08 S372401)

| Home | Siternap | Links | help |

| | All docurments w | Search 1

Advanced Search  Search Tips

About Us | What's New | Human Medicines | Yeterinary Medicines | Inspections | General Reporting |

4_ U.S. Department of Health & Human Services
Lt

ID’A\ U.S. Food and Drug Administration

Protecting and Promoting Your Health

Le notizie vengono pubblicate con riferimento preciso all’abstract dello studio (tradotto in ita-
liano).

1 enirfry) 1 505
T IT O\ L o e

cerca nel sito...

Servizio di informazione sul farmaco

Cornunicazione istituzionale & sicurezza dei farmaci
Contattaci Matizie Caollegarmenti weh
Menu principale Home Annunci
H . . o . Monitoraggio Intensiva
ome Ultime notizie 1 piu’ letti
Chi siarno * Confronto tra terapia di associazione & s Uso del paracetamolo durante la
monoterapia per il trattarmento della gravidanza
o . dislipidemia s Faracetarmolo & ibuprofene per il
OwWE slamo * Ginkgo biloba nella prevenzione del trattamento della febbre nei bambini.
. declino cognitivo neagli anziani s Efficacia dell’amoxicillinadacido
Vigilanza # Sicurezza ed efficacia del clopidogrel clavulanico nel trattarmento della sinusite
nelle danne & neqgli uormini nei bambini
Farrazione # Aspirina in prevenzione primaria degli ¢ Interruzione della terapia con inibitori di chi e’ online
eventi cardiovascolari nei diabetici pompa protonica e sintomi acido-correlati ) .
Download * Rischio di sanguinamento in pazienti con * Reazioni avverse da farmaco (ADR): Abbiarno 1 utente onling
infarto & assunzione di farmaci analisi delle segnalazioni pervenute in
Hotizie una ASL sarda Login
Contattaci . . . . Zalve, p.cart
antattas Confronto tra rosuvastatina e altre statine nella prevenzione di P
eventi cardiovascolari 3 MEP Esci
Cerca

martedi 01 dicembre 2009

Collegamenti web . . . . .
s Gl autor! hanno condotto wuno studio osservazionale df coorte

crediti per wvalutare Pefficacia dellz rosuvastating rispetto a quella delle
altre statine prescritte nella pratica clinica per la prevenzions
deghi eventi cardiovascolar!

Menu utente

Questo studio ha messo a  confronto efficacia della

rosuvastatina (RSY) e quella delle altre statine prescritte nella pratica clinica per
la prevenzione degli eventi cardiovascolari,

Wostri dettagli

Invia web link
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Con frequenza mensile, le notizie informative vengono inviate in formato elettronico
(newsletter) alle mail degli utenti iscritti al sito.

http://www.farmaci-fc.it
Newsletter mensile utenti reqistrati

Esempio di newsletter

Gent.mo utente, ti informiamo che il sito www.farmaci-fc.it e stato aggiornato nel mese di No-
vembre 2009 nelle seguenti sezioni:

Notizie Formative

1. Ragioni alla base dell’laumento delle prescrizioni di antidepressivi nel Regno Unito
(Notizie/Articoli di Letteratura)

Gli autori hanno analizzato i dati sugli antidepressivi prescritti tra il 1993 e il 2005 nel Regno Unito, per individuare le
ragioni alla base dell’aumento delle prescrizioni di antidepressivi

24/11/2009

2. Antidepressivi ed eventi cardiovascolari in  pazienti senza  rischio  cardiovascolare.

(Notizie/Sicurezza dei farmaci)

Gli autori valutato il potenziale ruolo del trattamento con antidepressivi nello sviluppo di eventi cardiovascolari maggiori
in una popolazione senza rischio cardiovascolare conosciuto

23/11/2009

3. Aderenza alla  terapia e  politerapia nei pazienti con diabete di tipo 2
(Notizie/Articoli di Letteratura) (AREA PUBBLICA)

Gli autori hanno studiato quanto incidono politerapie e non aderenza al trattamento sugli esiti intermedi nei

pazienti sottoposti a trattamento per il diabete di tipo 2.

20/11/2009

4, Rischio cardiometabolico e antipsicotici di seconda generazione nei bambini
(Notizie/Articoli di Letteratura)

Studio di coorte per studiare gli effetti cardiometabolici degli antipsicotici di seconda generazione nei bambi-
ni.20/11/2009

5. Oxcarbazepina versus carbamazepina per il trattamento dell’epilessia parziale
(Notizie/Articoli di Letteratura)

Questa review ha selezionato gli studi clinici controllati, randomizzati, in cieco e non, in cui si testava la mono-

terapia di carbamazepina e oxcarbazepina nel trattamento dell’epilessia parziale con 'obiettivo di confrontare
efficacia e...

12/11/2009

Etc...
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Notizie formative

Le notizie formative trattano nel dettaglio, con slide e note, le basi farmacologiche della te-
rapia. Sono descritte diverse classi di farmaci utilizzate nella moderna pratica clinica.

Per I’anno considerato sono state preparate 4 notizie formative da inserire nel sito web con
cadenza trimestrale.

Gli argomenti gia trattati e inseriti nel sito riguardano le seguenti classi di farmaci: Inibitori
di Pompa Protonica (IPP), Inibitori delle COX-2, ACE inibitori, Sartani, Statine, Triptani, An-
tiasmatici (suddivisi per classi) e Antiaritmici (suddivisi per classi). Nel 2009 gli argomenti
trattati sono stati: Antiaritmici (antiaritmici di classe IB, IC, II, III e IV), Anticorpi mono-
clonali e Antibiotico resistenza.

Ogni notizia formativa e costituita da una serie di slide in formato pdf, ciascuna corredata di
note.

La preparazione di tali lezioni richiede la consultazione dei piu importanti testi di farmacolo-
gia attualmente in uso e della letteratura medica aggiornata.

cerca nel gita..

Servizio di informazione sul farmaco

Comunicazione istituzionale e sicl dei farmaci

Contattaci Motizie Collegamenti weh

Menu principale Formazione

Home

L'attivita di formazione prevede campagne di informazione che affrontano

Chi siamao . . . . i . . P
vari temi della farmacoterapia rivolti sia agli operatori sanitari che al

Daove siamo
Wigilanza
Formazione
Download

Motizie

Contattaci

Cerca
Collegamenti web

Crediti

Menu utente
Vostri dettagli
Invia web link

Disconnetti

cittadino con lI'obiettivo di creare una maggiore cultura sui farmaci.

Campagna di_informazione sui farmaci dedicata al buon uso degli
antibiotici. Prevede un opuscolo  intitolato “Antibiotici e... antibiotico-
resistenza: come...? Quando...? Perché...?”, un poster dal titolo “Antibiotici

e antibiotico-resistenza” (dedicato ai Medici di Medicina Generale, ai Pediatri di ‘

Libera Scelta e ai Medici di Continuita Assistenziale - & richiesta l'iscrizione all'area
riservata), e un opuscolo intitolato “Anrtibiotici: Sempre e solo utili?" (qdedicato
al cittadino ).

Campagna di informazione dedicata ai Farmaci Antinfiammatori Non
Steroidei {(FANS). Prevede un opuscolo e un poster intitolato “"FANS: Farmaci
Antinfiammatori Non Steroidei” (dedicato ai Medici di Medicina Generale, ai
Pediatri di Libera Scelta e ai Medici di Continuitd Assistenziale - & richiesta
l'scrizione all'area riservata) e un pieghevole per il cittadino dal titolo “FANS:
Farmaci Antinfiammatori Non Steroidei”. La campagna @ gia inserita nel sito
web che prevede la possibilita di scaricare il materiale.

Le notizie formative per i medici trattano nel dettaglio, con slide e note, le basi
farmacologiche della terapia. Sono descritte diverse classi di farmaci utilizzate
nella moderna pratica clinica.

Gli argomenti gia trattati e inseriti nel sito riguardano le seguenti classi di farmaci:
Inibitori di Pompa Protonica (IPP), Inibitori delle COX-2, ACE inibitori,
Sartani, Statine, Triptani, Beta-2 Agonisti, Glucocorticoidi, Teofillinici,
Antiaritmici, Antibioticoresistenza e Anticorpi monoclonali (& richiesta
l'iscrizione all'area riservata), Ogni notizia formativa e costituita da una serie di
slide in formato pdf ciascuna corredata di note,
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Notizie formative: Argomenti trattati nel 2009

CLASSE | B
Lidocaina,Tocainide,Mexiletina

Universita degli studi di Cagliari Ok G o G
Facolta di Medicina e Chirurgia Antl b I Otlco res Iste nZa
Dipartimento di Neuroscienze”B. B. Brodie
Sezione Farmacologia Clinica

Prof.ssa Maria Del Zompo

Universita degli Studi di Cagliari
Dipartimento di Neuroscienze “B. B. Brodie™
Sezione di Farmacologia Clinica

CLASSE Il
ESMOLOLO, ACEBUTOLO, METOPROLOLO, PROPRANOLOLO

Universita degli studi di Cagliari

Facolta di Medicina e Chirurgia Ant’corp’ Monoclonall
Dipartimento di Neuroscienze”B. B. Brodie

Sezione Farmacologia Clinica

Prof.ssa Maria Del Zompo

Universita degli Studi di Cagliari
Dipartimento di Neuroscienze “B. B. Brodie”
Sezione di Farmacologia Clinica

SCAMBIO DI NA* E CA2+ NEL SARCOLEMMA DURANTE LE FASI
DI DEPOLARIZZAZIONE E RIPOLARIZZAZIONE

SARCOLEMMA

AnthO rpl MOﬂOC|0na|I meccanismo d’azione

Anticorpo specifico Anticorpo specifico Anticorpo specifico
peril tumore peril tumore per il tumore

Gli anticorpi legano Gli anticorpi legano Gli anticorpi legano
la cellula tumorale la cellula tumorale la cellula tumorale
ATPasi | i
~ A p omplemento 4
< N N

Sito di legame della
digossina

L’attivazione del
complemento 1l legame determina
determina la lisi della induzione dell’apoptosi
cellula tumorale

Le cellule NK attivate tramite
irecettori per I'Fc uccidono le
Cellule tumorali
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Nel sito e prevista la possibilita da parte dell’utente di richiedere ulteriori informazioni sulle
notizie pubblicate. Giornalmente si provvede alla valutazione delle eventuali richieste con

conseguente inoltro della risposta

Menu principale Contattaci Annunci

Home
Sezione Farmacologia 2]
Capo redattore

5] Ospedale San Giovanni di Dio, Vis Ospedale 46, piano terra

Cagliar
Sardegna —
09124 . .
- Login
- Salve, carlo

Manda una e-mail a questo contatto:

Esci

= Inserisci il tuo nome:
Inserisci il tuo indirizzo e-mail:
Menu utente Oggetto del messaggio:

Inserisci il tuo messaggio:

Percorso del farmaco dedicato al cittadino

Per il cittadino e prevista nel sito web un’area informativa con il percorso del farma-
co. E’ gia stata inserita nel sito una presentazione sui principi generali del metabo-
lismo dei farmaci e della loro eliminazione. Nel 2008 ¢ stata inserita una nuova
presentazione dal titolo: “Farmacodinamica: Lo studio degli effetti biologici dei

farmaci”.

FARMACODINAMIC

— ] Recettori dei farmaci @
- : 0

\
\
|

o~
2|

g,

|
7/

L'interazione  farmaco-recettore pud essere
considerata come quella tra chiave-serratura: si
tratta di una stretta relazione dettata dalla struttura
chimica del farmaco

“SIFeEls

2006-2007 2007-2008

@ NUNT T TRV AN A RYUTR Y T 9
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U.C. Farmacologia Clinica - Servizio di Informazione sul Farmaco

Attivita di informazione

L’attivita prevede campagne di informazione che affrontano vari temi della farmacoterapia

rivolti sia agli operatori sanitari che al cittadino con I'obiettivo di aiutare a creare una mag-

giore cultura sui farmaci.

La prima campagna di informazione sui farma-

ci e stata dedicata al buon uso degli antibioti-
ci. L'iniziativa & stata presentata nel maggio
2005 ai Medici di Medicina Generale e Pediatri
di Libera Scelta dell’ASL8. Prevede un opu-
scolo intitolato “Antibiotici e... antibiotico-
resistenza: come...? Quando...? Perché...?”,
un poster dal titolo “Antibiotici e antibiotico-
resistenza” (dedicato ai Medici di Medicina
Generale, ai Pediatri di Libera Scelta e ai Me-
dici di Continuita Assistenziale), e un opusco-

lo intitolato “Antibiotici: Sempre e solo utili?”

(dedicato al cittadino).

La campagna e gia inserita nel sito web che pre-

vede la possibilita di scaricare il materiale.

Quanda:" 7
perché... .2, . oo

FARMACOLOGTA
amzca

La seconda campagna di informazione e stata

dedicata ai Farmaci

Antinfiammatori Non ) [*%i
(FANS) e ’

prevede un opuscolo e

Steroidei

un poster intitolato
“FANS: Farmaci An- o f "
Non

tinfiammatori

Steroidei” (dedicato ai
Medici di Medicina Generale, ai Pediatri di
Libera Scelta e ai Medici di Continuita Assi-
stenziale) e un pieghevole per il cittadino dal
titolo “FANS: Farmaci Antinfiammatori

Non Steroidei

Ritenendo che I'iniziativa potesse essere utile agli operatori sanitari delle ASL della Sardegna abbia-
mo proposto l'iniziativa ai Direttori Sanitari al fine di diffondere la campagna di informazione ai
propri operatori sanitari. Tra le ASL che hanno aderito all’iniziativa: oltre alla ASL8 di Cagliari, la
ASL 2-Olbia, ASL4-Lanusei, ASL6-Sanluri.
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Farmacovigilanza

Il Servizio di Informazione sul Farmaco della U.C. di Farmacologia Clinica promuove il per-

corso di diagnosi differenziale per la malattia da reazione avversa da farmaco (ADR), sia at-
traverso campagne di informazione con la diffusione di materiale informativo che con la va-
lutazione del fenomeno "Reazione Avversa" nel territorio.

Nell’ambito di tale attivita, il documento intitolato “Cosa e la farmacovigilanza” e stato rivi-
sto e aggiornato. Tale documento riporta informazioni generali sui concetti base della farma-
covigilanza con una bibliografia di riferimento tratta da articoli di rilevanza nazionale e inter-

nazionale.

cerca nel sito...

Servizio di informazione sul farmaco
Comunica = jstituzio e ei farmaci

Contattaci Notizie Collegarnenti web

Menu principale  Vigilanza AMED  Annunc

. giovedi 10 dicembre 2009
Chi siamo Bagina:d i INDICE ARTICOLO
Vigilanza
Sl .’“'-hl""-_‘- La Farmacovigilanza ha come P3979 2 H—:f'
Vigilanza B o compito  principale la diagnosi di P3903 3
ke > =3 Reazione Avversa da farmaci, "39n34
Formazione ,: ~y ¥ dopo la loro commercializzazione. Faging 5 -
g% S L Pagina & Login
Download il g 1l Servizio di Informazione sul Username
=~ 1% o ® Farmaco della Sezione di Farmacologia Clinica pcan
Notizie H promuove il percorso di diagnosi differenziale per I_a Paciward
malattia da reazione avversa da farmaco (ADR), sia
Eanattet attraverso campagne di informazione con la diffusione di materiale informative *****®
e che con la valutazione del fenomenao "Reazione Avversa' nel territorio. O Ricardami
o : : i i i o Entra
Collegamenti wib Report delle segnalazioni di ADR nella ASL8 pubblicati dalla Sezione di Farmacologia Clinica - _
Farmacovgilanza - Reazioni awerse Hessun account? Registrati

Crediti
Che cos'é la farmacovigilanza?

Eudravigilance

| Responsabile della
l farmacovigilanza
Scheda di
segnalazione ADR

. 3

VigiBase
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Statistiche di Google Analytics

Dalla fine del 2009 il sito www.farmaci-fc.it e stato analizzato mediante lo strumento Google Anal-

ytics. Si tratta di un’analisi dei dati web che consente di ottenere informazioni dettagliate sul traffico
del sito web e permette cosi di organizzare al meglio I’attivita e di individuare i punti di forza e le cri-
ticita. Google Analytics prepara dei report settimanali con confronti da una settimana all’altra di quel-
li che sono il numero di accessi, le sorgenti di traffico e la nazione di provenienza dell'utente.

Di seguito sono riportate alcune statistiche prodotte da Google Analytics relative al confronto degli
accessi al sito delle prime settimane dei mesi di novembre, dicembre, gennaio e febbraio.

La figura 1 mostra il numero di visite di ogni prima settimana dei mesi presi in considerazione, si puo
osservare una flessione nelle prime settimane di novembre e dicembre principalmente legata alla pre-
senza di diversi giorni festivi.

Figura 1: Numero di visite per settimana
400 T
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300 T
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200 T
150
100 T
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02/11/2009 30/11/2009 04/01/2010 01/02/2010
08/11/2009 06/12/2009 10/01/2010 07/02/2010

In particolare, la figura 2 dettaglia le sorgenti di traffico verso il sito. La maggior parte degli utenti
raggiunge il sito utilizzando i motori di ricerca: circa I'85% degli accessi al sito provengono da tale
sorgente di traffico. La restante percentuale di utenti si divide tra coloro che accedono al sito utiliz-
zando link presenti in altri siti e che utilizzano il collegamento diretto.

Figura 2: Sorgenti del traffico
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NOtiZie piﬁ CIiccate (novembre 08 - dicembre 09)

Titolo della notizia e data di pubblicazione #
contatti
Uso del paracetamolo durante la gravidanza 797
11/09/2009
Paracetamolo e ibuprofene per il trattamento della febbre nei bambini 617
03/07/2009
Efficacia dell’amoxicillina/acido clavulanico nel trattamento della sinusite nei bambini 616
31/07/2009
Interruzione della terapia con inibitori di pompa protonica e sintomi acido-correlati 444
02/09/2009
Ricomparsa di otite media acuta dopo trattamento con antibiotico nei bambini 319
25/08/2009
Uso off-label e prescrizione di farmaci senza autorizzazione al commercio in pediatria 312
30/09/2009

Parole chiave piu utilizzate (rovembre os - dicembre 09)

Paracetamolo

Amoxicillina acido clavulanico

Ibuprofene

Rosuvastatina

Acido clavulanico

Paracetamolo in gravidanza

Farmaci antiipertensivi elenco

Amoxicillina

Ibuprofene farmaci

Farmaci antiipertensivi

Informazione farmaco

Farmaci psicotropi

Aderenza del paziente alla terapia con statine e strategie
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Opuscolo G6PD carenza

Nel febbraio 2008 I'Unita Complessa di Farma-
cologia Clinica ha ottenuto dall’Agence frang-
aise de sécurité sanitaire des produits de santé
(Afssaps) l'autorizzazione alla pubblicazione
dell’edizione italiana del “Médicaments et dé-
ficit en Glucose-6-Phosphate Déshydrogénase
(G6PD)”.

La U.C. ha pertanto inserito questo progetto
tra le attivita del “Servizio di informazione sul
farmaco per la comunicazione istituzionale e
sicurezza dei farmaci”.

L’opuscolo contiene alcune informazioni sulla
G6PD carenza, una lista di principi attivi in
grado di provocare emolisi (distruzione dei
globuli rossi) nei soggetti G6PD carenti e la
condotta da seguire nella prescrizione e utiliz-
zo di questi farmaci. Abbiamo ritenuto corretto
mantenere l'impostazione stilistica dell’opu-
scolo originale, traducendo il documento pro-
dotto dall’Agenzia Francese. L’elenco dei prin-
cipi attivi e stato rivisto per eliminare quelli
non utilizzati in Italia e adattarlo alla situazio-
ne presente in Sardegna.

A questo proposito prevediamo diverse inizia-
tive: stampa e diffusione di questo opuscolo,
inserimento dell’opuscolo con liberta di stam-
pa nel sito web di informazione sui farmaci:
www.farmaci-fc.it, eventuale campagna di in-
formazione rivolta a operatori sanitari e citta-
dini.

afssaps P\

AZIENDA OSPEDALIERO - UNIVERSITARIA

CAGLIARI
Unita Complessa di Farmacologia Clinica
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L’opuscolo riporta una scheda riassuntiva per ogni farmaco coinvolto, utilizzando diversi

colori per identificare il livello di rischio di andare incontro a emolisi.
I livelli di rischio previsti sono:

Controindicato

Sconsigliato (eccetto particolari situazioni) a causa dell’osservazione di casi di emolisi

acuta

Sconsigliato (eccetto particolari situazioni) a causa dell’appartenenza ad una classe

farmacologica a rischio, o a causa di un rischio potenziale di emolisi

Sconsigliato a dosi elevate

Possibile utilizzo dopo 1’analisi dei dati disponibili (letteratura e farmacovigilanza)

Schema riassunlivo
Controindicato

» Acido nalidissico « Rasburicaie « Sulfasalazing

« Nitrofuranioing « Sulfadtiazing (via e T

sef

\Sconsigiiato (sccetto particolari situszioni) a causa deiosservazions di cas! di
emolisl acuta

Controindicato

A o pare - pre—— « Norfl
« Claruching * Levofloxacini (viaousd s pacsts- )
« Dimercaprolis ey « Sulfadiizing (va

Possibile utilizzo

dopo I"analisi del dati 0%
dispaniblll letteratura & P

« Sulfacetamide

Controindicato

Acido nalidissico

Particolari raccomandazioni per gli operatori sanitari

farmacovigitanza) e s
+ Gldazide * Mindflenscinn,
+ Addo acetilsalclcn + Ackdo ascorbien + Pasaceimolly
Possiblle utllizzo dopo Fanallsi del dati disponibill
{letteratura e farmacavigilanzs)
+Blu di metllene a ko » Dimenidrinato? + Nitroprussiaor
+Bupivacueu® o : * ot

= Chiniding”
« Ciproflowacing (vsval

= Dietilaming®

« Dhidrochinidina®

E assolutamente necessario fare ricorso ad un’alternativa terapeutica.

Condotta da seguire per i pazienti G6PD carenti

Lacido nalidissico non deve essere utilizzato in caso di G6PD carenza, quindi dovete informare il vostro
medico se voi (o un membro della vostra famiglia) siete carenti di Glucosio-6-Fosfato Deidrogenasi.

Informazioni aggiuntive

L'acido nalidissico appartiene alla classe dei chinoloni; esistono altre molecole appartenenti a questa
classe per le quali non ¢ stato riportato nessun caso di emolisi nei soggetti G6PD carenti. Tuttavia, a cau-
sa dell'appartenenza a questa classe farmacologica, in caso di prescrizione di questi farmaci si dovra
tenere in considerazione il rischio di emolisi.

Specialita Medicinali

ACIDO NALIDIXICO 20CPR 500MG

Clorochina

Particolari raccomandazioni per gli operatori sanitari

Enoxacina

Particolari raccomandazioni per gli operatori sanitari

L'enoxacina appartienc alla famiglia dei chinoloni. Altri f

maci appartenenti a questa stessa famiglia

hanno indotto un’emc acula ir tti portatori di un deficit enzimatico di G6

to riportato
nti deve tenere in considerazione il rischio di emolisi e s

sun caso di emolisi con questa sostanz.

Nonostante non sia sua prescrizione in

tti G6PD

raccomanda, se disponibile,

il ricorso a un’alternativa terapeuti > la prescrizione di questo farmaco si rende necessaria, la com-

parsa di un’eventuale emolisi dovra essere prontamente diagnosticata
Condotta da seguire peri pazienti G6PD carenti

i da

chio di emolisi (distruzione dei globuli rossi) con altri farmaci della

E importante

dico se voi (0 un membro della vostra famiglia) siete affe

Informazioni aggiuntive

L'enoxacina appartiene alla classe dei chinoloni. Le alternative terapeutiche nell’ambita di questa fami-
glia non sono totalmente esenti dal rischio di emolisi nei soggetti GEPD carenti
Specialita Medicinali

BACTIDAN 400 10CPR RIV 400MG ENOXEN 8CPR RIV 400MG
ENOXEN 12CPR RIV 300MG

Possibile utilizzo
dopo I'analisi dei daf

Colchicina* (letteratura e farmaco

Particolari raccomandazioni per gli operatori sanitari

Sono stati riportati casi isolati di emolisi intravascolare in pazienti G6PD carenti trattati con clorochina.

Di conseguenza, la clorochina deve essere utilizzata con precauzione in questi pazienti

Condotta da seguire per i pazienti G6PD carenti

L’assunzione di questo farmaco ¢ possibile.

Condotta da seguire per i pazienti G6PD carenti

Dovete informare il vostro medico se voi (o un membro della vostra famiglia) siete portatori di un defi-
cit di G6PD poiché conla clorochina esiste un rischio di emolisi (distruzione dei globuli rossi).

Informazioni aggiuntive

L’assunzione di questo farmaco ¢ possibile.

Informazioni aggiuntive

La clorochina appartiene alla classe delle aminochinoline.

Specialita Medicinali

Al momento attuale non é stato evidenziato un rischio di emolisi in soggetti G6PD carenti per le specia-
lita contenenti la colchicina.

Specialita Medicinali

CLORQCHINA BIFOSF 30CPR 250MG CLOROCHINA 30CPR RIV 250MG

COLCHICINA LIRCA*60CPR IMG
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