_ Ambulatorio multidisciplinare e interprofessionale delle terapie \E'fac’f
:‘; orine Murr antitumorali orali:
| stesura di una procedura operativa e definizione delle diverse
responsabilita professionali.
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La cronicizzazione in ambito oncologico da una parte rappresenta un'ambizione terapeutica, dall’altra aumenta la complessita della gestione delle terapie, tanto piu se orali, dove
'aderenza e demandata al paziente. Occorre pertanto una presa in carico multidisciplinare del paziente e una definizione delle diverse responsabilita professionali. (1;2) In

considerazione di cio, a partire da marzo 2019 presso I'Oncologia Medica dell’A.O. Mauriziano di Torino e stato istituito un ambulatorio condiviso per la gestione di queste terapie,
nato dalla collaborazione tra medico, farmacista e infermiere.

OBIETTIVO

Delineare le diverse responsabilita professionali nell’ambito dell’ambulatorio condiviso, per
I'ottenimento di prestazioni sanitarie multispecialistiche di alta qualita e percorsi di cura integrati.

METODI

Per agevolare l'integrazione e la cooperazione di tutte le figure professionali coinvolte nella presa in carico
del paziente nellambito dellambulatorio condiviso, il team multidisciplinare ha redatto, in accordo con |
contenuti delle Raccomandazioni Ministeriali n. 14 e 17, una Procedura operativa, definendo per ciascun
professionista sanitario (medico, farmacista e infermiere) tutte le attivita di cui e responsabile, a partire dalla
prenotazione della visita fino al telemonitoraggio.

TEAMWORK

RISULTATI

La procedura, approvata nel marzo 2021, individua le attivita svolte dai diversi professionisti e le relative responsabilita. Sono state identificate 10 attivita; 7 vedono |l
farmacista coinvolto come responsabile; 4 delle 7 attivita lo vedono responsabile insieme ad almeno un’altra figura professionale. Il medico e responsabile di: prenotazione
visita, visita di presa in carico, visite successive e straordinarie, prescrizione, educazione terapeutica. |l farmacista: visita di presa in carico, visite successive e straordinarie,
verifica dell’appropriatezza prescrittiva, educazione terapeutica, dispensazione dei medicinali, telemonitoraggio. L'infermiere: esecuzione del prelievi, visita di presa In
carico, educazione terapeutica.

ATTIVITA MEDICO INFERMIERE FARMACISTA
Prenotazioni R DISCUSSIONE E CONCLUSIONE
Esecuzione prelievi per R La stesura di una Procedura operativa ha consentito
esami ematici 'identificazione di azioni e responsabilita nel’ambito di

. . : un team multidisciplinare di cura.

Visita presa in carico R R R Le visite multidisciplinari coinvolgono simultaneamente
Visita successiva in corso di R C R oncologo, farmacista e Infermiere, per garantire la
trattamento sicurezza al trattamenti e I migliori esiti clinicl.

. .. Questo modello di cura si propone di garantire I'aderenza
Visiia straordinaria R C R terapeutica da parte del paziente e immediata gestione
Prescrizione della terapia = di eventuali eventi avversi.

Verifica appropriatezza R
prescrittiva

Educazione terapeutica = R R
Dispensazione del

medicinale R
Follow up domiciliare R
R=responsabile; C=corresponsabile
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