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RAZIONALE SCIENTIFICO

La Psoriasi € una malattia infiammmatoria della pelle a patogenesi immunomediata e andamento cronico-recidivante che colpisce 125 milioni di
persone nel mondo e circa 2,5 milioni in Italia (prevalenza 3-4%).

La maggior parte di queste soffre della forma piu comune, la psoriasi a placche lieve/moderata, mentre circa il 20% & colpito da una forma grave.

Si manifesta con placche eritemato-desquamative localizzate su diverse superfici del corpo dalle pieghe cutanee alle zone palmoplantari, dal cuoio
capelluto al volto, dalle unghie alle mucose e che possono apparire in qualsiasi periodo della vita, in entrambe i sessi. Nel 30% pazienti ha carattere
familiare e oramai molte evidenze la indicano come malattia sistemica con diverse comorbilita: alterazioni distrofiche delle unghie, artropatie, uveiti,
malattie inflammatorie croniche intestinali, malattie metaboliche e cardiovascolari, disordini psichiatrici, apnee notturne, osteoporosi, Parkinson, solo
per citarne alcune. Pertanto e facile comprendere come questo quadro di comorbilita abbinato al peso dei sintomi ed alle implicazioni psicologiche
per dover convivere con una malattia molto visibile e in alcuni casi deturpante, abbiano un impatto molto rilevante sulla vita, sulla sua qualita, sugli
aspetti sociali dei pazienti e delle loro famiglie.

Alcuni fattori poi possono incidere sulla progressione della malattia e ridurre l'efficacia delle terapie come fumo, consumo di alcolici, sovrappeso,
sindrome metabolica, depressione e quindi vanno corretti. Intervenire rapidamente e con una terapia che mantenga la sua efficacia nel tempo &
quindi un obiettivo fondamentale per il paziente. A fronte di tutto cio, per misurare la gravita della malattia, monitorarne I'evoluzione nel tempo e
I'efficacia delle terapie, si utilizza un combinato di elementi: I'estensione della patologia, la sede delle lesioni, il grado di infiammazione e i sintomi, la
risposta al trattamento, la durata della malattia e I'impatto sulla qualita della vita.

Oggi I'indice PASI che correla i segni e sintomi locali della psoriasi con I'estensione della malattia ed il DLQI per la qualita di vita sono i 2 strumenti piu
utilizzati per questi scopi. Le evidenze scientifiche concordano nel ritenere obiettivo accettabile un miglioramento del 75% del PASI iniziale (PASI 75)
ed un miglioramento della qualita di vita indicato da un DLQI<5. Ma innovazione vuol dire puntare non piu solo a PASI 75 o 90 ma addirittura 100,
cioe al perfetto controllo della malattia, con una nuova vita per i pazienti. La ricerca sta percorrendo questa strada, studiando il ruolo chiave giocatoda
alcune citochine (interleuchine IL-17 A-F, IL-23, IL 12) che coordinando la comunicazione tra le cellule immunitarie durante l'inflammazione,
sostengono il processo inflammatorio anomalo alla base della patologia.

Sullo sviluppo di queste conoscenze fisiopatologiche, la ricerca ha gia messo a disposizione diversi efficaci strumenti di cura, ma vi sono ancora molti
bisogni insoddisfatti a cui I'innovazione potrebbe fornire risposta. Motore Sanita intende organizzare dei tavoli di confronto tra tutti gli attori disistema
clinici, tecnici della programmazione, farmacisti, associazioni di pazienti, per condividere le azioni che potrebbero garantire vita nuova per i pazienti,
attraverso l'innovazione in arrivo e le “proven practices” organizzative esistenti.



PSORIASI 3 NOVEMBRE 2022

dalle 15.00 alle 18.30

PROGRAMMA MULTIREGIONALE:
“PSORIASI: 10 LA VIVO SULLA MIA PELLE, MA TU SAI COSA VUOL DIRE?”

SALUTI DELLE AUTORITA

Valeria Ciarambino, Vice Presidente Regione Campania

Francesco Borrelli, Componente V Commissione Sanita e Sicurezza Sociale Consiglio Regionale Campania
Giovanni Porcelli, Componente V Commissione Sanita e Sicurezza Sociale Consiglio Regionale Campania
Pietro Buono, Dirigente Staff tecnico Operativo Salute Regione Campania

INTRODUZIONE DI SCENARIO
Valerio Biglione, Direzione Scientifica Motore Sanita

PSORIASI E INNOVAZIONE: PROSPETTIVE DI RISPOSTA AGLI ATTUALI MEDICAL-UNMEDICAL NEEDS
Gabriella Fabbrocini, Direttore UOC di Dermatologia Clinica dell’Azienda Ospedaliera Universitaria “Federico 11" di Napoli

TAVOLA ROTONDA |

RAPIDO ACCESSO ALL'INNOVAZIONE: QUALI BENEFICI PER UNA CORRETTA E MIGLIORATIVA PRESA IN CARICO DEL PAZIENTE
CON PSO

MODERANO: Valerio Biglione, Direzione Scientifica Motore Sanita

Ettore Mautone, Giornalista Scientifico

Efficacia delle terapie a confronto e bisogni insoddisfatti: quale spazio per I'innovazione?

PASI 75-90 o PASI 100: quale valore? || punto di vista del clinico e quello del paziente

Accesso all'innovazione in pratica: quali benefici in termini di miglioramento degli esiti

Obiettivo PASI 100 e mantenimento del risultato clinico: quale valorizzazione economica-sociale
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TAVOLA ROTONDA Il

PNRR E PSORIASI: DALLE NUOVE OPPORTUNITA A COME ORGANIZZARE LA FILIERA REGIONALE?
MODERANO: Valerio Biglione, Direzione Scientifica Motore Sanita

Ettore Mautone, Giornalista Scientifico

Opportunita PNRR e regione: dalla diagnosi alla presa in carico cosa deve cambiare?

Rapidita diagnostica, implementazione del referral appropriato, uniformita di accesso: |a priorita regionale cronicita PSO?
Cosa significa rapidita: Pazienti che rispondono rapidamente, miglior utilizzo delle risorse

Cosa significa durabilita: Pazienti aderenti alla terapia e risorse ottimizzate

Cosa significa Pasi 100: Pazienti guariti, liste d'attesa sotto controllo?

DISCUSSANTS

Tonino Aceti, Fondatore e Presidente di Salutequita

Rosa Annibale, Direttrice Farmacia Azienda Ospedaliera Universitaria Luigi Vanvitelli

Francesca Futura Bernardi, Dirigente Farmacista Azienda Ospedaliera Universitaria Luigi Vanvitelli

Guido Corbisiero, Vice Presidente CARD Campania

Simona Creazzola, Direttore Dipartimento Farmaceutico Asl Napoli 1 Centro

Adriano Cristinziano, Direttore UOC Farmacia Ospedale Monaldi - AORN dei Colli di Napoli

Ludovica Donati, Rappresentante APIAFCO (Associazione Psoriasici Italiani Amici della Fondazione Corazza)
Luigi Fornaro, Delegato SIDeMaST Regione Campania

Mariano Fusco, Direttore Farmacia Asl Napoli 2 Nord

Matteo Laringe, Presidente SIMG Campania

Francesco Saverio Mennini, Professore di Economia Sanitaria e Economia Politica, Research Director-Economic Evaluation and HTA, CEIS,
Universita degli Studi di Roma“Tor Vergata” - Presidente SIHTA

Mariangela Mercaldo, Consigliere Regionale SIFO

Antonietta Vozza, Direttore UOC Farmacia centralizzata AOU Federico I, Napoli
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