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Contesto storico
della governance

sahnitaria

Negli ultimi decenni, la governance sanitaria
ha subito trasformazioni significative, evolve
da un modello centralizzato a uno piu
decentralizzato e collaborativo.

Questa transizione riflette la necessita di
affrontare le complessita emergenti nei
sistemi di salute pubblica.
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Background:
Evoluzione Domanda e Offerta di assistenza

| cambiamenti demografici e
I'innovazione tecnologica hanno
trasformato la domanda di servizi

sanitari, evidenziando la necessita o

di un'offerta piu flessibile e Ll
adattativa.
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Il sistema sanitario deve rispondere : =
a condizioni di salute sempre piu - =

~complesse e multifattoriali.
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__Necessita di
\P;; . cambiamento nella
&% governance

. 4

La frammentazione dei servizi sanitari richiede un
cambiamento paradigmatico nella governance.

E fondamentale implementare un approccio
integrato, superando la sub-ottimizzazione per
gestire efficacemente la cronicita e massimizzare
gli outcomes di salute pubblica.

°‘ Prezi E. Rt al. Case ent for integrated care of older people with frailty in community settings. Cochrane Database Syst Rev. 2023 May 23;2023(5):CD013088.



Cronicita come elemento di analisi

La_cronicita_e_oggi._una_delle_principali
sfide sanitarie, con un aumento
esponenziale delle malattie croniche
come il diabete, le malattie

La gestione di queste condizioni eticios  daeiicios
richiede un approccio integrato, che

consideri le esigenze a lungo termine w " %

dei pazientt e le Interazioni fra

. g . . mgl I salt migliora il benessere psicologic riduc
CA TR B
_trattamenti e stili di vita. e =
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Multimorbidita e
fragilita

La presenza di piu condizioni croniche, nota come
multimorbidita, e in costante  aumento,
specialmente nella popolazione anziana.

Questa condizione e spesso associata a fragilita,
portando a maggiori necessita assistenziali e a un
rischio elevato di ricoveri ospedalieri e disabilita.

Freid VM. Et al. Multiple chronic conditions among adults aged 45 and over: trends over the past 10 years. NCHS
Data Brief. 2012; 100:1-8.
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Impatto delle malattie croniche sulla popolazione

Le malattie croniche hanno un
Impatto significativo sulla qualita
della vita e comportano costi
elevati per | sistemi sanitari.

Studi suggeriscono che il 64,9%
degli adulti tra 65 e 84 anni presenta
almeno 2 malattie croniche,
richiedendo un nuovo paradigma
nella governance della salute.
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Criteri di iInclusione

Gli studi selezionati dovevano
affrontare  rigorosi criteri  di
rilevanza ed affidabilita scientifica:

- La cronicita

- La governance sanitaria

- Metodologia robusta per la
misurazione delle performance
nel contesto sanitario.
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Indicatori di
valutazione delle
performance

La valutazione delle performance e stata condotta
attraverso indicatori chiave, inclusi tassi di
ospedalizzazione e accesso ai servizi di emergenza.

Questi indicatori permettono di misurare I'efficacia
delle cure erogate e I'aderenza ai percorsi terapeutici
stabiliti per i pazienti cronici, facilitando un confronto
tra risultati ottenuti e obiettivi prefissati.



Cruscotto di
Monitoraggio
per la Medicina
Generale

Il cruscotto proposto offre strumenti utili al
professionisti sanitari per monitorare la
qualita delle prestazioni e migliorare la
presa in carico dei pazienti.

Include indicatori chiave per valutare
I'integrazione dei servizi e garantire un follow-
up efficace a livello territoriale.
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Indicatori Specifici per Pazienti Fragill

- L'aderenza ai piani di cura -
- | ricoveri evitabili — - ﬂ g

- La continuita dell'assistenza C“
%8 )

Questi parametri sono cruciali per ¢!

migliorare gli esiti di salute e ;
garantire un’assistenza Iﬂ - B - & -
“personalizzata e integrata. |
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) | |
Valutazione delle criticita e analisi | I ' I ' '
degli scostamenti
Revisione della letteratura scientifica e

valutazione delle best practice
nazionali e internazionali

Sviluppo del cruscotto e presentazione capillare

o b Il cronoprogramma del progetto include diverse
- Diusione G it ¢ sondrd fasi, dall'analisi delle criticita alla revisione

Introduzione degli standard nel

cruscotto e revisione dello stesso anche d e I | e m i g I I O ri p rat i C h e .
in forma grafica

Condivisione all'interno delle AFT dei risultati
dei singoli MMG

Introduzione della segnalazione dei singoli O g n I faS e é p ro g ett ata. p e r aSS i C u ra re U n a

casi/pazienti che determinano risultati negativi
o per i quali sono opportune azioni specifiche

s valutazione continua e lintegrazione dei

aggregato di AFT

St & o e feedback degli stakeholders nel sistema di

personalizzati a livelli di AFT

Allargamento degli indicatori monitorati e/o
valutati

-
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Ampliamento della visibilita del cruscotto (e/o
predisposizione di cruscotto ad hoc) anche ad

altri operatori sanitari (distretto, SerD, ecc) e !
connesso ampliamento delle misure incluse
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Conclusioni

Le conclusioni evidenziano l'importanza
di un cruscotto di monitoraggio per
I'assistenza primaria che possa
adattarsi alle esigenze di salute della
popolazione anziana e fragile.

Un approccio integrato migliora la
governance e la qualita dell'assistenza
sanitaria, riducendo al contempo | costi e
aumentando la patient's satisfaction.
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