INFORMAZIONE PUBBLICITARIA

Collagene 3D
appena scoperto,

mobilita le
articolazioni

La sua modalita d’azione unica mostra un’elevata efficacia

1i occhi della comu-
nita medica sono
puntati su uno

speciale collagene tridi-
mensionale. Grazie al suo
meccanismo d’azione stra-
ordinario, & il mezzo non
chirurgico piu promettente
per eliminare il dolore ar-
ticolare. Lo sviluppo
innovativo, che
in Italia ha il
nome com-
merciale
Collanol,

risolve i due aspetti chia-
ve del problema e assicura
una vita normale a chi ne
soffre.

Ricostruzione della
cartilagine articolare
La sostanza speciale stimo-
laTorganismo a riprendere
la produzione naturale
di collagene di tipo II.
Di conseguenza, il
corpo stesso inizia
una procedura per
ricostruire la carti-
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lagine articolare. L’effica-
cia del collagene 3D e stata
confermata da numerosi
studi clinici e, nella prati-
ca, i risultati sono anche
migliori. Gli affetti da pro-
blemi articolati riferiscono
un miglioramento signifi-
cativo della mobilita e un
rapido sollievo dal dolore.

Soppressione dell’in-
fiammazione
Alla formula di Collanol e
stato aggiunto un poten-
te componente
antinfiamma-
torio, la curcu-
mina micellare,
che fornisce il
piu alto livello
di assorbimento
nell’organismo
finora raggiun-
. to. E stato evi-
i denziato

. che
1 raggiunge una
- biodisponibilita

fino a 185 volte superiore
rispetto alla semplice pol-
vere di curcuma. Grazie a
cio, il suo effetto e rapido
ed i risultati sono visibili
gia dall’inizio dell’assun-
zione.

Recupero piu veloce

La tecnologia DUOCAP™
utilizzata per realizzare il
prodotto consente a ogni
ingrediente di andare esat-
tamente dove c’¢ bisogno
del suo aiuto. La distri-
buzione mirata riduce il
tempo di cui le sostanze
necessitano per entrare in
azione, accelerando no-
tevolmente il processo di
recupero. Inoltre, tutte le
sostanze necessarie Sono
raccolte in un unico luogo,
quindi e sufficiente solo 1
capsula di Collanol al gior-
no per ottenere il risultato
desiderato.
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ﬁ%tione

del dolore oncologico
da parte di un team

farmacista-medico

Il prezioso contributo dei farmacisti

nel miglioramento degli esiti del

dolore

a disponibilita di una
I_gamma pil ampia di

opzioni terapeutiche per
il cancro ha portato a una
migliore efficacia del tratta-
mento. In particolare, il tasso
di sopravvivenza a 5 anni tra
i pazienti con tumore avan-
zato e aumentato in modo
significativo, determinando un
notevole aumento dei pazienti
che convivono con il tumore
per periodi prolungati.
Nonostante questi progressi,
i pazienti affetti da cancro in
stadio avanzato sperimentano
spesso dolore che richiede
analgesici oppioidi. Sulla base
di una revisione completa della
letteratura negli ultimi 40 anni,
il 64% dei pazienti con cancro
avanzato o metastatico speri-
menta dolore, percentuale che
sale al 59% tra quelli sottoposti
a trattamento antitumorale.
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Inoltre, un terzo dei pazienti
avverte dolore dopo aver otte-
nuto la guarigione del tumore
stesso.

COMPROMISSIONE

DI COMFORT E QUALITA
DI VITA DEL PAZIENTE
ONCOLOGICO

Il dolore oncologico compro-
mette il comfort del paziente e
ha un impatto profondo sulle
sue attivita quotidiane, sui
rapporti con la famiglia e gli
amici e sulla qualita generale
della vita.

Prove emergenti suggeriscono
che le cure palliative precoci
ed efficaci, inclusa la gestio-
ne completa del dolore, sono
strettamente associate a un
miglioramento della quali-

ta della vita e dei risultati di
sopravvivenza per i pazienti
affetti da cancro.

UNA METANALISI
HA DIMOSTRATO
CHEIL
COINVOLGIMENTO
DEL FARMACISTA
NELLA
GESTIONE DEL
DOLORE

DA CANCRO HA
RIDOTTO

INMODO
SIGNIFICATIVO
L’INTENSITA DEL
DOLORE,
MINIMIZZATO
GLIEFFETTI
AVVERSI

IFARMACISTI CLINICI
ATTRAVERSO
L’EDUCAZIONE DEL
PAZIENTE E UNA
MIGLIORE
COMUNICAZIONE
RIDUCONO IL DOLORE
ONCOLOGICO

Gli studi clinici hanno eviden-
ziato il prezioso contributo dei
farmacisti nel miglioramento
degli esiti del dolore attraverso
una migliore comunicazio-
ne, valutazione del dolore ed
educazione del paziente. In
particolare, una metanalisi,
condotta da Shrestha et al,
ha dimostrato che il coinvol-
gimento del farmacista nella
gestione del dolore da can-
cro, che include la revisione
dei farmaci, I'educazione del
paziente, il monitoraggio e la
gestione delle reazioni avverse
ai farmaci (ADR), la fornitura
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di raccomandazioni farmaco-
logiche e la valutazione del
dolore, ha ridotto significati-
vamente l'intensita del dolore,
minimizzato gli effetti avversi
e migliorando la qualita di vita
del paziente.

ANALISI
COSTO-EFFICACIA
DELL'IMPLEMENTAZIONE
DEL FARMACISTA

NEL TEAM
MULTIDISCIPLINARE

DEL DOLORE

Tuttavia, va notato che la
partecipazione dei farmacisti
alla gestione del dolore da
cancro puo aumentare il costo
dei servizi di visita dei pazien-
ti, aumentando cosi il peso
complessivo della malattia per
i pazienti.

E stato cosi condotto uno stu-
dio clinico che permettesse di
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valutare il rapporto costo-ef-
ficacia dell'integrazione dei
farmacisti nel team responsa-
bile della gestione del dolore
da cancro.

Da febbraio 2018 a marzo
2020, sono stati inclusi 100
pazienti che hanno visitato la
clinica per il dolore articolare
da cancro presso l'ospedale
Xiangya della Central South
University. Questi pazienti
sono stati assegnati in modo
casuale al gruppo di controllo
o di intervento. Il gruppo di
controllo ha ricevuto servizi
ambulatoriali regolari da un
medico, mentre il gruppo di
intervento ha ricevuto servizi
ambulatoriali regolari da un
medico e una formazione sui
farmaci fornita da un farmaci-
sta. Lo studio ha considerato
vari costi diretti, tra cui le
spese per i farmaci, i servizi

ambulatoriali medico-farma-
cisti, la gestione degli eventi
avversi, le consultazioni, gli
esami e le riammissioni. Gli in-
dicatori di risultato considerati
erano il tasso di controllo del
dolore da cancro e la riduzione
dei punteggi del dolore.

TEAM
MEDICO-FARMACISTA
PORTA A UN MIGLIOR
CONTROLLO

DEL DOLORE

Nell'analisi di base, il gruppo
medico-farmacista ha dimo-
strato una maggiore aderenza
del paziente e un migliore
controllo del dolore da cancro.
L'analisi del modello dell'albero
decisionale ha supportato in
modo schiacciante il gruppo
medico-farmacista come op-
zione superiore per la gestione
del dolore da cancro.
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SALUTE E BENESSERE

NEL GRUPPO DI
INTERVENTO,

[ FARMACISTI
HANNO
EDUCATO
ATTIVAMENTE
[PAZIENTI
SULL'USO DEI
FARMACI
RENDENDOLI
CONSAPEVOLI
DELLE
POSSIBILI ADR
CHE POTREBBERO
VERIFICARSI
DURANTE IL
TRATTAMENTO
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RIDUZIONE DEI COSTI
PER IL PAZIENTE

Il costo per persona nel
gruppo di intervento & stato
di 165,39 dollari, mentre nel
gruppo di controllo & stato di
1911 dollari per persona.
Durante l'analisi di sensibilita,
i costi associati alla riammis-
sione in ospedale dei pazienti
del gruppo di controllo sono
emersi come il fattore piu
influente, seguiti dai costi
sostenuti dai pazienti nell'au-
togestione.

MIGLIOR CONTROLLO
DELLE ADR

In questo studio, I'incidenza
delle ADR & stata maggio-

re nel gruppo di intervento
rispetto al gruppo di controllo.
Questa differenza potrebbe
essere attribuita all'approccio
proattivo del gruppo di inter-
vento, che ha utilizzato We-
Chat per segnalare immedia-
tamente le ADR ogni 3 giorni.
Questo reporting regolare ha
contribuito a mitigare i pregiu-
dizi causati dalla dimentican-
za. Al contrario, i pazienti del
gruppo di controllo venivano
visitati solo una volta ogni 2
settimane e spesso dimenti-
cavano di segnalare le ADR in
assenza di promemoria, con
conseguente potenziale perdi-
ta di dati. La consapevolezza
dei pazienti riguardo alle ADR
& generalmente bassa. Nel
gruppo di intervento, i farmaci-
sti hanno educato attivamente
i pazienti sull'uso dei farmaci,
rendendoli consapevoli delle
possibili ADR che potrebbero
verificarsi durante il trattamen-
to.

VARIABILE GRUPPO GRUPPO
INTERVENTO CONTROLLO
Controllo del 35 19
dolore da cancro
Aderenza 21 16
Costo ($) 165,39 191,1

Gli autori concludono che “la
collaborazione medico-farma-
cista puo contribuire a mi-
gliorare i risultati dei pazienti
e a un migliore utilizzo delle
risorse sanitarie, rendendola
un'opzione favorevole in termi-
ni di rapporto costo-efficacia’
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