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« Un .terapla & mdlcata solo se accompagnata da

- .‘.’u‘z;fia diagnosi

* |n assenza di diagnosi, di definizione dei target
terapeutici e di misurazione dei risultati ottenuti
e difficile giudicare efficacia, efficienza,
appropriatezza




Un'altra parola magica:
oParoIa c(r; 9 leJ Qt Q’p’nol

Il n |I'talia non = stata aneca

(Indro Montanelli. Corriere della Sera, 12 aprile 1999).

Indica il dovere di documentare cio che S| e

fatto a c¢chi C | ha da
remunera la prestazione, attraverso
| oobbl i1 go di render e

singolo professionista o del servizio in cul
lavora, I principi, le procedure, i risultati e
gli esiti oltre che le risorse materiali
Impiegate nelle attivita, in modo tale da
consentire che essi possano essere
valutati dalle parti interessate.
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Fig. 1 = Relazione tra qualitd dell'outpur e spesa pro capite (saniri)

e
Spera pro capite samied

Feate: Ricolfi (2008, p 108) wa daw ISTAT, Rappocto Oan 2007, ASSR e Misusteso della Sadute.




L'ultima parc
Clinical Go

Eccellenza della cura

Verificabilita e pesatura de
professionale pe essi di cL

Coerenza co




| diversi livelli della
Clinical Governance

dal punto di vista
clinico Iindividuale:

» Necessita di strumenti e di informazioni
per poter prendere al megllo le decisioni
nel singolo paziente che ci troviamo di

fronte (il “cruscotto” del singolo caso

clinico)...




| diversi livelli della
Clinical Governance

dal punto di vista clinico/gestionale
Individuale e di gruppo:

« Necessita di strumenti e di informazioni
per poter prendere al meglio le decisioni
valutando il proprio comportamento nel
complesso dei pazienti affetti dalla stessa
patologia e raffrontandosi anche nel
proprio ambito di riferimento (di gruppo, di
rete, di distretto...)...



| diversi livelli della
Clinical Governance

dal puto di vista gestionale
di gruppo e di sistema:

+ Necessita di strumenti e di informazioni
per poter prendere al meglio le decisioni
valutando il comportamento nel complesso
del pazienti affetti dalla stessa patologia, a
livello aggregato (di distretto, di azienda, di
area vasta, di Regione...)...




oL: 2scrizioni,
LLo | consente anche

f _;?__;fltutl ma anche tutti gli altri attori del
sistema... ) in condizioni di decidere
"ierentemente

—di monitorare nel tempo I'andamento della
patologia.

* |[n sostanza: di gestire (clinicamente)

al meglio.







r | *scheda di accesso in ospedale; lettera di dimissione,
r-b ricovero i :
| *condivisione informaziont rilevanti MM Girepanto di ricavero.

«condivisione cartela clinica (0 s2t dl informaziont rilevant) con
Continuita delle cure A H24 >| Guardia Medica e P8,

sscambio Informazioni su decision assunte/azioni
l Intrapresefazioni programmate

\/

presa in carico "lifelong”

scondivisione cartella clireca (o set di Informazioni rilevantl) con
altri atton del sistema (specialisti, distretio, infermien,
sociale,. ).

Scambio Informazioni suU decision assuntafazioni
L Integrazione L d intrapresefazioni programmate.

(cronicita, prevenzione)

*monitoragaio fattori di rischio e detemninanti di salute in

L pmamvna‘ [ 1 popolazione sanala rischio,

«follow up proatiivo In patologle cronico-deganerative

Indicatori di T T
PRI incentivazione a risultato (Pay For Performance)
per governan ce di sistema » «dl livello reglonale, di area vasta, aziendaie,
«di livello dstreftuale, a suppono del'azione
per governance di team dellUDMG
professionale (gruppo, | “per definizione di benchmark
associazione, UTAP, UMG, CdS....) spar auditformazioneffornazione sul campo
| individuali b “cruscottc” of-line per seifsudt / formazone

[formazione sul campo,

CLCrUSCOnD” on-iine per suppono al processo
decisionale







