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PREVISIONE DI AUMENTO DELLA
POPOLAZIONE ANZIANA
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LINEE GUIDA

Affermazioni sviluppate

IN Maniera sistematica @MP@
finalizzata a supportare |
medjci nella pratica
clinica ad assumere le
migliori decisioni in
relazione alleevidenze @C”_I DA USARE
scientifiche

BASATE SU
PAZIENTI




Le LG nascono dalla necessita di ridurre le
discrepanze di opinioni in quel settori della
medicina in cul si verificano rapidi progressi
diagnostici e terapeutici.

Risultato di
- evidenze (trials clinici, epidemiologici, osservazionali

- opinioni di esperti

SCopO

definire specifici obiettivi per la terapia e |
management dei principali fattori di rischio
cardiovascolare



A cosa .servono’?

Aottimizzare | dappr of

A migliorare le prestazioni sanitarie

A uniformare diagnosi e terapia




Benefici potenzial

A Migliorano outcomes salute

A Scoraggiano interventi inefficaci

A Migliorano qualita della vita

A Riducono morbilita e mortalita

A Migliorano qualita decisioni cliniche
AEsplicitano | 6efficaci
A Orientano la politica sanitaria su problemi specif




Limiti e pericoli

AEccessiva semplificazione
AScarsa flessibilita
APossibilit”™ doe

J interpretazione non esatta
0 esperienza personale

O orientate non ai bisogni dei pazien
ma a costi, a bisogni dei medici

QUELLO CHE VA BENE PER IL GRUPPO POTREBBE NON
ESSERE UTILE PER LGOI NDI VI L



