
Drssa Gabriella Pesolillo, MMG

Inibitori di pompa: quando e come usarli sul 
territorio



Dichiarazione di conflitti di interesse:

Lavoro come Medico di Famiglia presso la ASL di Teramo dal 2019

Sono il segretario regionale SIMG (Società Italiana di Medicina 

Generale e delle Cure Primarie)

Sono tra i coordinatori delle attività didattiche teoriche del CFSMG 

(Corso di Formazione Specifica in Medicina Generale) per il polo 

di Chieti

Non ho conflitti di interesse per la relazione odierna



Gli IPP sono una delle categorie di farmaci più prescritti in Italia,

nonostante le raccomandazioni dell’AIFA e le limitazioni imposte: si stima,

infatti che gli utilizzatori siano circa 3,5 milioni, il 21% della popolazione

totale. Il loro utilizzo inoltre aumenta con l’aumentare dell’età,

raggiungendo una prevalenza d’uso del 60% nei soggetti con età pari o

superiore ai 75 anni.

Inibitori di pompa: quanto sono usati in 
Italia?

Istituto di Ricerca Farmacologica Mario Negri, 2020



• Effetti indesiderati: mal di testa, nausea, dolori addominali, 

costipazione, flatulenza e diarrea

• Carenza di vitamina B12, ferro e calcio

• Aumentato rischio di infezione da Clostridium difficile (OR per PPI: 

1,96, 95% IC 1,28-3,00)

• Aumentato rischio di enteriti (OR 2,55, 95% IC 1,53-4,26)

Inibitori di pompa: effetti collaterali

Prove poco convincenti

Revisioni sistematiche



Inibitori di pompa: quanto sono 
sicuri?
E' da evidenziare, purtroppo, anche un aumento del 25% della mortalità in chi assume

inibitori di pompa protonica. Uno studio di coorte che ha coinvolto 350.000 persone

seguite per più di 5 anni negli USA ha fatto emergere che il rischio aumenta con

l'aumentare dell’esposizione, tanto che chi li assume per 3-6 mesi si espone ad un’aumento

della mortalità pari al 17% rispetto a chi li prende da meno di un mese , e chi li assume per

1-2 anni si espone ad un aumento del rischio del 51% in più rispetto a chi li assume per

minor tempo. Tenendo presente che uno studio di coorte non può stabilire con certezza un

rapporto di causa-effetto, i dati prodotti sembrano essere coerenti con quelli riportati da

una revisione sistematica di 6 precedenti studi retrospettivi: questa revisione documentava

un aumento della mortalità generale e cardiovascolare in tutti quei pazienti che

assumevano IPP.

Istituto di Ricerca Farmacologica Mario Negri, 2020

XieYetal.RiskofdeathamongusersofPPI.BMJOpen2017;7:e015735 

https://bmjopen.bmj.com/content/bmjopen/7/6/e015735.full.pdf


• Usarli solo se c’è una precisa indicazione

• Scoraggiare l’uso OTC

• Prescriverli per il minor tempo possibile

• Rivederne la necessita quando possibile

Inibitori di pompa: quando e come usarli sul 
territorio

… vediamo come

In una parola: imparare a DEprescrivere









https://fondazioneallinearesanitaesalute.org



https://fondazioneallinearesanitaesalute.org



https://choosingwiselyitaly.org

https://choosingwiselyitaly.org




Possibili obiezioni

“Ma l’ho sempre preso perché non posso continuare?”

“Ma le mie amiche lo prendono, perché io no?”

“Ci avevamo già provato, poi mi torna l’acido”

“Ma gli integratori non sono mutuabili”

“Io mi conosco, se non lo prendo sto male”



Proposte di frasi utili

• “Abbiamo mai parlato dei farmaci che prendi da tanto tempo? A volte non servono tutti”

• “Sono stata ad un corso e ci sono novità riguardo la medicina che prendi per lo stomaco; sai,

alla lunga fa male, siamo sicuri che ti serve ancora?”

• “Come va il mal di stomaco? Hai ancora bruciore? Perché se stai meglio possiamo iniziare a

ridurre la dose”

• “Sai che ci sono delle alternative al farmaco che prendi per lo stomaco? Vogliamo provare

qualcosa che agisce sono nello stomaco e non ha effetti collaterali sulle ossa e sui reni?”

• Ma soprattutto, è ora di smettere di chiamarli SALVASTOMACO o

GASTROPROTETTORI



Take home messages:

• Gli IPP sono farmaci troppo diffusi e troppo prescritti (oltre ad essere

disponibili in formulazioni OTC)

• Ci sono tecniche specifiche per la deprescrizione, supportate dalla

letteratura

• La deprescrizione è un’occasione di dialogo costruttivo con il paziente, in

cui mostriamo la nostra preoccupazione per la sua salute

• È molto utile avere materiale divulgativo da offrire al momento della

deprescrizione

• Se trovassimo il tempo di affrontare il discorso con un solo paziente a

settimana, in un anno ne avremmo fatti 50



Link utili

…Grazie!

•www.fondazioneallinearesanitaesalute.org

•https://choosingwiselyitaly.org

•www.deprescribing.org

http://www.fondazioneallinearesanitaesalute.org
https://choosingwiselyitaly.org
http://www.deprescribing.org
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