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Dalle Linee di Programmazione regionall
2009: | Gruppi di Lavoro multidisciplinari
continuano e si arricchiscono nel 2010

GL Reumatologia

."_ liﬂ |"ﬁ|'!;““""'J

Elementi comuni:

-ambito regionale e
coordinamento del Servizio
Politica del Farmaco
-supporto metodologico
del CeVEAS, CReVIF e
dell’ASSR

-specialisti dei centri
autorizzati

GL Dermatologia

GL Epatologia

GL Neurologi ,




| componenti dei Gruppi regionali
multidisciplinari

Specialisti:
-appartenenti ai centri autorizzati
-contributi per la migliore valutazione delle offerte

terapeutiche disponibili da impiegare nella pratica clinica

Metodologi
-per facilitare il percorso di analisi delle evidenze e la

costruzione delle Raccomandazioni

Direzioni sanitarie

-per facilitare I'implementazione dei documenti
nell’organizzazione locale e contribuire alle modalita del
monitoraggio

Farmacisti
-trasversalita delle competenze in tematiche farmaceutiche

Referenti regionali
-collegamento tra i professionisti e verifica della coerenza

dei lavori prodotti




| risultati attesi

Lo sviluppo della rete dei professionisti dei Centrli
autorizzati

Implementazione a livello locale dei Documenti
elaborati

Adozione di modalita di trattamento dei pazienti
coerenti e omogenee a livello regionale

Uso appropriato delle risorse farmaceutiche
nell’'ottica della valutazione di efficacia e
benefico/rischio per la tutela del paziente

Monitoraggio periodico e segnalazione di
eventuali criticita



| documenti gia pubblicati nei siti regional

http://www.saluter.it/wcm/saluter/sanitaer/ssr/assistenza _farmaceutica/
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Linee guida terapeutiche /1

Trattamento sistemico
della psoriasi cronica
a placche moderata-grave

con particolare riferimento
ai farmaci biologici

A cura del gruppo di lavers multidisciplinare
sui Farmaci Biolegici in Darmatologia
Rogiona Emilla-Remagna

Direzlons Ganerala alla Sanita & alle Politichs Soclall

Linee guida terapeutiche n.L
ottolre 2009



L'argomento
dell’incontro
di oggi

Le Raccomandazioni
prodotte rappresentano n
contributo e uno
strumento per |
professionisti al fine
dell’'uso appropriato delle
risorse
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Linee guida terapeutiche /2

Trattamento sistemico
dell’Artrite Reumatoide
nell’adulto

con particolare riferimento
ai farmaci biologici

A cura del Gruppo multidisciplinare
sui Farmaci Biologici in Reumatologia
Regione Emilia-Remagna

Direzlone Generale alla Sanita e alle Polltiche Sociali
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Presentazione delle Raccomandazioni d’uso del

Farmaci Biologici nell’Artrite Reumatoide
Programma 4 marzo 2010

« Raccomandazioni sull’'uso dei farmaci biologici in reumatologia nella
Regione Emilia-Romagna (Dott.ssa Daniela Carati/Luisa Martelli)

Il governo clinico dei farmaci nell'ambito specialistico (Dott. Eugenio
Di Ruscio)

« L’appropriatezza d’'uso dei farmaci specialistici nell'ambito
dell’'innovazione (Dott.ssa Susanna Trombetti/Rossana De Palma)

Il metodo utilizzato per la produzione delle raccomandazioni
regionali (Dott.ssa A. Maria Marata)

* Il contributo e la condivisione degli specialisti alle raccomandazioni
(Prof. Carlo Salvarani e Prof. Francesco Trotta)

* |l monitoraggio dell’adesione alle raccomandazioni (Dott. Maurizio
Miselli)



