IL DOLORE IN ITALIA

La prescrizione degli oppiacei in Italia è molto bassa a livelli assoluti ma diventa quasi ‘imbarazzante’ se confrontata ad altre realtà internazionali: i 3.000.000 di confezioni dello scorso anno (150.000 in più rispetto all’anno precedente) sono infatti 12 volte meno quelle somministrate in Germania, 32 meno rispetto alla Francia e addirittura 110 volte meno della Danimarca. Nel nostro Paese questi farmaci ricoprono complessivamente una quota di mercato inferiore allo 0,3%. Di questa percentuale, appena lo 0,06% è però riferito alla vendita di oppioidi forti quali la morfina, la buprenorfina, il fentanyl TTS e la pentazocina. 

Pregiudizi e burocrazia

Due i fattori all’origine di questa situazione. Il primo è figlio di un pregiudizio della classe medica nell’utilizzo di questi farmaci, ben più radicato di quanto si potesse pensare e tuttora difficile da scalfire. I medici sono condizionati da una cappa di terrore, dall'equivalenza fra somministrazione di morfina e tossicodipendenza, da un eccessivo senso di responsabilità nella compilazione delle ricette L’altro, da ascrivere alle difficoltà burocratiche e ai rischi a cui andava incontro il medico prescrittore, non dovrebbe invece più costituire un ostacolo, superato sia dalla legge 12 del 2001, sia dal decreto legge pubblicato in Gazzetta Ufficiale proprio questa settimana che semplifica la prescrizione degli oppiacei contro il dolore, abolisce il vincolo di compilare le ricette solo a lettere e l'obbligo per i medici di conservarne una copia. 

Come cambia la ricettazione

Una ricetta, in originale, dovrà essere conservata dal farmacista mentre una copia è destinata al Servizio pubblico nel caso di medicinali rimborsabili. In tutti gli altri casi basterà soltanto l'originale. Sparisce, dunque, la terza copia che il medico aveva l'obbligo di conservare per almeno sei mesi. Scompare, tra l'altro, l'indicazione dell'indirizzo di residenza del paziente e la formulazione in lettere del numero di confezioni prescritte.

La ricetta avrà una validità di trenta giorni («escluso quello di emissione»): il medico potrà infatti prescrivere le terapie per un periodo non superiore al mese e la prescrizione non potrà essere ripetuta fino al completamento del primo ciclo di cure. 
Il farmacista, dopo averle spedite, dovrà conservare per cinque anni, «a partire dal giorno dell'ultima registrazione nel registro di entrata e uscita», le ricette che prescrivono gli oppiacei. I nuovi formulari, appena stampati dall'istituto Poligrafico, saranno distribuiti ai medici attraverso le aziende sanitarie. In loro attesa i medici - avverte il decreto - potranno continuare a utilizzare i ricettari, in triplice copia, attualmente in vigore. Il decreto prevede, infine, anche le versioni in duplice lingua - italiano-tedesco e italiano-francese - per i modelli da distribuire lì dove vige il bilinguismo. Per dar modo ai medici di familiarizzare con il nuovo ricettario, sul sito del ministero (l’indirizzo è www.ministerosalute.it) è disponibile un mini-corso on line: in un video, una dottoressa spiega come compilare le ricette. Il ministero della Salute ha  inoltre inviato a medici e farmacisti lettere esplicative delle nuove norme, avvierà a breve un programma obbligatorio di formazione sulla terapia del dolore e monitorerà il consumo degli oppiacei su tutto il territorio nazionale.

La realtà del dolore nel nostro Paese

Da un’indagine multicentrica, che ha coinvolto circa 4 mila pazienti di 20 ospedali italiani, coordinata dal prof. Marco Visentin dell’Unità di terapia del dolore e cure palliative ASL 6 di Vicenza, è emerso che il 91% dei ricoverati confessa di avvertire dolore. Di questi, la metà (46%) lo accusa in maniera particolarmente intensa, il 23% in modo moderato, il 22% lieve. Solo nel 9% dei casi è invece assente. Entrando nel dettaglio dei risultati è possibile vedere come il dolore raggiunga livelli più elevati nei reparti medici rispetto a quelli chirurgici, con i picchi maggiori nei pazienti di età inferiore ai 14 anni e superiore ai 75; nel 15% dei ricoverati questa condizione persiste oltre i 3 mesi. 

Ma il dato più sconcertante è che il 90% dei ricoverati soffra di un dolore risolvibile, ma solo nel 28% dei casi è trattato con oppiacei (in particolare morfina), con FANS o con entrambi. Solamente nel 6,2% dei malati il dolore risulta però controllato con analgesici. 

L'uso (corretto) non genera abuso

I casi di abuso sono rari. Lo illustra chiaramente uno studio pubblicato da JAMA nel 2000. Esaminando la prescrizione di analgesici oppiacei negli Stati Uniti tra il 1990 e il 1996, si è riscontrato un aumento notevole nell'uso di morfina, il 59% in più, eppure gli abusi sono cresciuti soltanto del 3%; per il Fentanyl l'aumento è stato enorme, il 1.168% in più, eppure gli abusi si sono ridotti di quasi il 60%. Complessivamente, se si esaminano i casi di abuso di farmaci in generale (dagli antibiotici alle pomate dermatologiche) la quota relativa agli oppiacei è scesa nel periodo esaminato dal 5,1 al 3,8%.

