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Gli italiani e gli antibiotici: informazione, utilizzo e
consapevolezza del fenomeno dell’antimicrobico
resistenza

Rapporto finale Roma ottobre 2020

Oltre I’80% degli italiani si dichiara “da abbastanza a molto informato” sugli antibiotici e il loro
uso

Ma per il 46% gli antibiotici si usano (anche) per curare le infezioni causate da virus

Solo la meta del campione nazionale afferma di sapere cosa sia la antibiotico resistenza,
mentre il 21,6% ne ha sentito parlare ed il 28,3% ammette di non sapere di cosa si tratta.
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Covid. Aifa su carenza Azitromicina: “Uso eccessivo e
Improprio, non esistono antibiotici efficaci per il

COVID-19”

Quotidiano Sanita
Gennaio 2022

L’Agenzia del farmace interviene sulla poca disponibilita dell’antibiotico che
starebbe andando a ruba per essere utilizzato contro il Covid. “Come ampiamente
dimostrato da numerosi e ben condotti studi clinict pubblicati sulle migliori
riviste internazionali, non vi é alcuna evidenza che Nutilizzo dellazitromicina
abbia un effetto protettivo sulla evoluzione di COVID-19, né in termint di
riduzione della trasmissione, né dei tempi di guarigione, o della mortalita™

I | 1= GEN - In merito alle recenti notizie di stampa relative alla carenza

Nell atresa cne clo avvenga, a Tronte aelle Incertezze in termini al DeneTiclo, si ritiene
utile sottolineare il rischio potenziale del prolungamento dell'intervallo QT indotto
dall'associazione di HCQ ad azitromicina, in particolare in presenza di fattori di rischio
noti o di setting ospedalieri.

Per quali
pazienti e
eventualmente
raccomandabile?

Linee di indirizzo per I'uso terapeutico

La mancanza di un solido razionale e I'assenza di prove di efficacia nel trattamento
di pazienti COVID-19 non consente di raccomandare l'utilizzo dell’azitromicina, da
sola o associata ad altri farmaci con particolare riferimento all’idrossiclorochina, al

di fuori di eventuali sovrapposizioni batteriche.

L'uso dell’azitromicina per indicazioni diverse da quelle registrate pud essere
considerato esclusivamente nell’ambito di studi clinici randomizzati.
Gli usi non previsti dalle indicazioni autorizzate e non raccomandati, restano una

responsabilita del prescrittore e non sono a carico del SSN.
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Azitromicina nella terapia
dei pazienti adulti con
COVID-19

Update del 5 maggio 2020
(prima pubblicazione: 9
aprile 2020)
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‘ Fare di piu non significa fare meglio

Progetto lanciato da Slow Medicine a dicembre 2012
Pratiche a rischio d’inappropriatezza in Italia
di cui medici, altri professionisti e pazienti dovrebbero parlare

Ogni societa scientifica/associazione di professionisti che aderisce al progetto individuera una
lista di cinque test diagnostici o trattamenti, a partire da quelli gia indicati negli USA in
Choosing Wisely, che:

e sono effettuati molto comunemente in Italia

e non apportano benefici significativi, secondo prove scientifiche di efficacia, alle principali
categorie di pazienti ai quali vengono generalmente prescritti

e possono al contrario esporre i pazienti a rischi

Questi test e trattamenti ad alto rischio di inappropriatezza dovranno essere oggetto di aperto
dialogo nella relazione tra medico e paziente per facilitare scelte sagge e consapevoli.
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14 Raccomandazioni su Antibiotici, tra cui:
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Biodiversita: Antibiotici: solo quando indispensabili! Per comuni infezioni
respiratorie (raffreddore, rinosinusite, tosse/bronchite, sindromi influenzali) e
batteri nelle urine senza sintomi non prescrivere antibiotici. Di regola sono
inutili, ed espongono a rischi, presenti e futuri, paziente e familiari. La norma
e evitarli, lasciando all’lautonomia del medico decidere eventuali eccezioni.

Non prescrivere di routine antibiotici a pazienti affetti da infezioni acute delle
vie aeree superiori. Valutarne l'opportunita nei pazienti a rischio di infezioni
delle vie aeree inferiori o0 in caso di peggioramento del quadro clinico dopo
qualche giorno.

Non prescrivere antibiotici nelle patologie delle vie respiratorie
presumibilmente virali in eta pediatrica (sinusiti, faringiti, bronchiti).

NON PRESCRIVERE DI ROUTINE ANTIBIOTICI in caso di estrazioni dentarie.
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FEDERAZIONE DELLE ASSOCIAZIONI DEI DIRIGENTI OSPEDALIERI INTERNISTI

Assoclaznione Multidisciplinare
di Cerlatria

SOCIETA ITALIANA DI IGIENE
Medicina Preventiva e Sanita Pubblica
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Non trattare con antibiotici la batteriuria nei soggetti anziani, in
assenza di sintomi urinari.

Non usare gli antibiotici per trattare la batteriuria asintomatica negli
anziani.

Non somministrare I'antibiotico per la profilassi perioperatoria prima dei
60 minuti precedenti lincisione chirurgica®; il momento ideale é
all’induzione dell’anestesia.

* tranne eccezioni

Non somministrare I'antibiotico per profilassi perioperatoria oltre le 24 ore
dall’intervento. La profilassi antibiotica deve essere limitata al periodo
perioperatorio. La scelta di continuare la profilassi oltre le prime 24 ore del
postoperatorio non e giustificata
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ANTIBIOTICI DI ROUTINE
PERIL MAL DI GOLA & CO

Pratica indicats a rischio di inappropristezza da: Socista itsliana di medicira generale
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Per saperne di pid: "La scienza del solliea”,
Test Salute 107, dicernbre 2013 consultabile
su wears altroconsuma.it in “archivio riviste".
Progetto "Fare di pid ron significa fare meglio®
wearw slowmedicine. it
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& consiglisbile assumere farmaci che corm-
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guarigione.
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peressmpio la tesse & un sintorre utile, che
giuta I'erganisme & espellere il catsrro; se
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utile & combatters virus e batten: s= non da
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3 Ricomri & rimedi tradizienali: bere molto
giuta & rerdene il muce pil iquido e quindi a
espellerin pid Facilmemte; inalazioni = Laaggi
rasali con La soluzione fisislogica aiutano &
combsttere il naso chivse; urs caramells o
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3 Umnidificare U'aria & casa durante |n sta-
gione inverrale aiuta a manteners b= mucose
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https://choosingwiselyitaly.org/ Choosing Wsely edizione
ltaliana - | SS — SNLG
= “ CHUUS'NBW .ISEI'Y"M'Y . APP delle raccomandazioni

Choosing Wisely Italy
e delle schede per i cittadini
con Altroconsumo

Versioni in italiano e in inglese

La APP e disponibile gratuitamente sui
sistemi android tramite Play Store

e su IOS (iphone e Ipad Apple) attraverso
App Store.
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CITTADINI »

Le 4 domande

Se il medico ti prescrive un esame di controllo, un farmaco o un
intervento chirurgico, ricordati che “Fare di piu non significa fare
meglio” e chiedi:

* Ho veramente bisogno di questo esame/trattamento?

* Quali sonoirischi?

e Ci sono alternative piu semplici e sicure?

» Cosa succede se non faccio questo esame/trattamento?
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https://choosingwiselyitaly.org/international/

https://www.commonwealthfund.org/series/choosing-wisely
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ANTIBIOTICS:

THREE QUESTIONS TO ASK
YOUR HEALTH CARE PROVIDER

SOr ’ ; 1) Do I really need antibiotics?
b ut n o ! : Anfibiofics fight bacterial infections. like strep throat, whooping

g cough and bladder infections. But they dnn"r_ﬂgh_t flrl..IEF.'s — like
a m o u nt Of A i‘;’kﬂ:‘;l;:l ?ﬂ\?;’};;c:tm ﬁﬁlﬁm and sinus infections.

= o o
antlb'Otlcs -y 2) What are the risks?

=
W| I I et - Anfibiofics can cause unwanted side effects such as diarhea
and vomifing. They can ako lead to “anfibictic resistance™if
you use anfibiotics when you don't need them, they may nct

rid Of you r v 8 work when you do need them in the future.

COId- 3) Are there simpler, safer options?

The best way to treat most colds, coughs or sore throats is with
The best way to treat most colds, coughs . 3 plenty of fluids and rest. Talk fo your health care provider about
or sore throats is with plenty of fluids and o the options.

rest. Talk to your health care provider.

Talk about what you need, and what you don't.
To learn more, visit www.choosingwiselyconodao.org/anfibiofics
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MAYO COMMENTARY
CLINIC ——

@t@ Mayo Clin Proc. 2021 Mar;96(3):537-542.

Addressing Antibiotic Overuse In the ®) Ghook for updtos
Outpatient Setting: Lessons From Behavioral
Economics

Amir M. Mohareb, MD; Alyssa R. Letourneau, MD, MPH; Sarimer M. Sanchez, MD;
Rochelle P. Walensky, MD, MPH; and Emily P. Hyle, MD, MSc

Original Investigation JAMA Intern Med. 2014;174(3):425-431.

Nudging Guideline-Concordant Antibiotic Prescribing
A Randomized Clinical Trial

Daniella Meeker, PhD; Tara K. Knight, PhD; Mark W. Friedberg, MD, MPP; Jeffrey A. Linder, MD, MPH;
Noah J. Goldstein, PhD; Craig R. Fox, PhD; Alan Rothfeld, MD; Guillermo Diaz, MD; Jason N. Doctor, PhD

. e N~

This simple, low-cost, and easily scalable intervention shows great promise in reducing
inappropriate antibiotic prescribing and is comparable to prior quality-improvement efforts
involving more intensive and costlier designs. When extrapolated to the entire United States,
the posted-commitment letter intervention could eliminate 2.6 million unnecessary antibiotic

prescriptions and save $70.4 million annually on drug
Slow Medicine, Sobria Ris@&% @l@tﬂe.
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‘ Doing more does not mean doing better

‘E{i OF Dﬂcrﬂ

Towards a Green Choosing Wisely Italy ;“_M_"%

AT

MO AW

. o . . w M &
in collaboration with Society of the Doctors for the Environment - ISDE © ¢

ISDE

Unnecessary tests, treatments and procedures constitute not only one of the most
significant sources of waste in the healthcare sector, equal to 20-30% of total expenditure,
and a possible harm to patients but also an avoidable environmental damage.

CHOOSING WISELY INTERNATIONAL

FALL 2021
INTERNATIONAL
ROUNDTABLE

November 3 & 4, 2021
10:00 A M. to 12:00 P.M_ Eastern Time

Register here: https://choosingwiselycanada zoom.us/meeting/
register/tZwrce2vrzsiGdZBEFOJBIGTITtmkDMsr7Lm
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The impact on the environment can be made explicit in the text of the
recommendations defined by professional societies. Professional societies
will be encouraged:

- to develop recommendations about tests, treatments and procedures
that cause harm to the environment (inhalers for asthma or COPD,
some inhalational anaesthetic agents.....),

- to study and to describe the environmental consequences of
unnecessary tests, treatments and procedures (antibiotics, other
drugs, imaging, etc.)
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App CHOOSING WISELY ITALY | R

info@slowmedicine.it o

Facebook:
Pagina Slow Medicine
Gruppo Slow Medicine Italia

LE PAROLE
DELLA MEDICINA
CHE CAMBIA

GRAZIE!
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