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La visione del Direttore Generale
sul nuovo modello territoriale di sanita
nel PNRR

Antonio Brambilla
Direttore Generale
AUSL Modena
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Recovery Plan: il Piano Nazionale Ripresa e Resilienza

PNRR: la missione 6 e dedicata alla "Salute"

Fondi dedicati alla componente "assistenza di
prossimita e telemedicina”, sono finalizzati a "
potenziare e riorientare il SSN verso un modello
incentrato sui territori e sulle reti di assistenza socio-
sanitaria



https://www.fasi.biz/it/notizie/approfondimenti/23056-come-saranno-spesi-i-fondi-del-recovery-plan-per-la-sanita.html
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Recovery Plan: il Piano Nazionale Ripresa e Resilienza

Case della Comunita/Case della Salute

Ospedali di Comunita

Centrali Operative Territoriali

W DNRE

Potenziamento della domiciliarita e telemedicina

Il secondo cluster "innovazione dell’assistenza sanitaria",
mira all'ammodernamento delle dotazioni tecnologiche

In Emilia-Romagna

126 Casa della Salute
25 Ospedali di Comunita
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IL «<DM71» - PROPOSTA
Modelli e Standard per lo sviluppo dell’Assistenza Territoriale

Stratificazione della popolazione
per profili di rischio per la
personalizzazione degli
interventi

Medicina di Iniziativa

Progetto di salute
individuale e di comunita
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IL «<DM71» - PROPOSTA
Modelli e Standard per lo sviluppo dell’Assistenza Territoriale

Lavoro in equipe
multidisciplinare
dell’ambito sanitario e

sociale .
Co-progettazione con
pazienti, famiglie,
associazionismo ecc.

Telemedicina (servizi
e strumenti)




et
eess SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

i Elmowiow AUSL Modena Al
< t... Azienda Unita Sanitaria Locale di Modena Scompensati Cardiaci

A
i
0

CAMPORALLINND

r !
oot o~

/ PRIGHAND
fumssfm"ssnmmuu u -
i \',i‘ /
5 P{\Puumn‘m“"ﬁ/ v
f_/‘ﬂ\, "‘-\ 206eh ‘\‘.
{ - i i
LANA /)\“/A:’/f
S
f |
J J

- Comuni con almeno 1 Casa della Salute

Comuni con Casa della Salute da realizzare

27 Case della Comunita: Lobiettivo e che
ogni cittadino possa avere una struttura
territoriale di riferimento

che rappresenti una certezza concreta di
risposta ai diversi bisogni
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AUSL Modena AISC9

6 Ospedall di Comunita: letti territoriali

a supporto della presa in carico della
cronicita

1 COT hub a Modena (telemedicina
h12 7/7, dimissioni protette, 116117)
e altre 6 spoke nei distretti
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Centrali Operative Territoriali in AUSL Modena

Le COT svolgono una funzione
di raccordo tra le diverse attivita e servizi m

presenti nel territorio, / | | \
sono garanti del coordinamento l'attivita I
clinico-assistenziale / \
per la presa in carico delle persone:

COVID :’_;_ «— «— I
con patologie croniche '
in condizioni di fragilita \ /
che necessitano di mantenere la continuita I
dell’assistenza, \ /
allo scopo di aumentare la capacita di 9.: ; -
profilare

e velocizzare |'attivazione dei diversi
servizi.
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¢ st Gli ambulatori della medicina di iniziativa

(in ogni Casa della Comunita)

nelllambito dei percorsi condivisi con Infermieri di Comunita in
integrazione con MMG, Specialisti, Assistente Sociale, fisioterapisti,
Associazioni di volontariato ...

Identificazione e reclutamento con MMG

Chiamata attiva dei pazienti

Accoglienza, presa in carico e follow up

Educazione terapeutica

Addestramento a paziente e caregiver

Continuita assistenziale ospedale-territorio
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(DGR 429/2017 recepimento PNC)

Pﬁ:M

C) Il macroprocesso di gestione della persona con cronicita "«

FASE I: stratificazione e targeting della popolazione

FASE II: promozione della salute, prevenzione e diagnosi precoce

FASE [ll: presa in carico e gestione del paziente

FASE IV: erogazione di interventi personalizzati per la gestione del paziente

ISR S

. FASE V: valutazione della qualita delle cure erogate
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Profili di Rischio (Risk-ER): Algoritmo Predittivg = M
Utilizzo di variabili indipendenti:

» Caratteristiche demografiche:
- eta
- Sesso
- residenza geografica (citta, pianura, collina, montagna)

> Indicatori di morbilita e di severita di malattia

- Severita clinica ( circa 500 categorie diagnostiche definite in base alla localizzazione, alla
eziologia e al grado di diffusione della patologia, utilizza i codici ICD9CM)

- Body system or Eziology Group

» Indicatori di qualita dei Profili di Cura dei NCP:
- poliprescrizione farmaceutica
- interazione potenziale farmaco-farmaco
- farmaci potenzialmente inappropriati
- aderenza alle linee di indirizzo regionali (aderenza ai PDTA)

» Misure di consumo dei servizi come proxy della complessita: ricoveri, PS,
laboratorio, specialistica, ecc...
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L'obiettivo e |la presa in carico personalizzata

Alto rischio: personalizzazione delle cure attraverso il Piano Assistenziale
Individualizzato (PAI) per rispondere ai complessi e diversificati bisogni
del paziente e della sua famiglia che ha piu di una patologia cronica

Rischio moderato in cui la popolazione ha complessita lieve
(1 sola patologia cronica), lo strumento piu appropriato ¢ il
PDTA all’interno di una rete clinico assistenziale.

Basso rischio: interventi rivolti alla popolazione sana, in
collaborazione con altre istituzioni (es. scuole) e associazioni
di volontariato per progetti condivisi sui corretti stili di vita, la
lotta agli abusi, la prevenzione del rischio cardiovascolare
ecc).

Prevenzione Primaria

LA & Casa della Salute come luogo privilegiato per intervenire sulle fragilita

e della medicina di iniziativa
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Risk Score — 2019 - RER

P

Associazione ltaliana
Scompensati Cardiaci

Molto Alto Rischio(>25%) 125.868
e —

Alto Rischio (15-24%) (146524 )
_——

Rischio Moderato (6-14%)  409.915

N\

Basso Rischio (<5 %) (\ 3.198.307 )
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Prevenzione Primaria
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Stratificazione della popolazione in base a misure di previsione del rischio di esiti
sanitari - RiskER: popolazione complessiva

La piramide del rischio — Risker 2019
Assistiti nella PROVINCIA di MODENA

Rischio molto alto (=25%):

P

—— | Rischioalto (15-24%,):

Rischio moderato (6-14%):

Rischio basso (<6%):
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Prevenzione Primaria
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Stratificazione della popolazione in base a misure di previsione del rischio di esiti
sanitari - RiskER: Scompenso Cardiaco
La piramide del rischio — Risker 2019
ssistiti con SCOMPENSO CARDIACO nel distretto di PROVINCIA DI MODENA

Rischio molto alto (225%):

/ 3737

Case/Di
Manage

Rischio alto (15-24%):
1055

e

c

]
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a0 17,9% Rischio moderato (6-14%):

c 919

©
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§ 15,6% Rischio basso (<6%):
op / 194

/ 3,3% \

Prevenzione Primaria
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del rischo di ospedalizzazione previsto per ”
o padente

3acr = som 30X il 03

Questo documento é un sommario delle informazioni di natura amministrativa per un paziente
previsto a probabile ‘rischio molto alto’ di ospedalizzazione nel 2013 in base ai consumi sanitan

del 2012.

Patelesi iche e bere ol o ielesie
& Cardrovascolan O Genitourinarie O opaimologiche
O Dermarologiche O Ginecologiche O orerineratingesatriche
O Ematologicke O Immunologiche @ Psichiatriche
O Endocrine O Infertive O Resprrarorie
& Epeniche O Muscoloschelemche O Sistema Genmale Maschile
63 Casorotntesanal B3 Neurologiche O rumorati

N. 1 Degenza ordinaria presso Ospedali Riuniti-Pr
020112 - 0202112 gg_deg: 31 Dimissione: Ordinaria a domicilio
Parologia principale del ricovero: 78558 Altro Shock Senza Menzione Di Trauma
Comorbidita: 7805 Ascite
5712 Cirros: Epatica Alcolica
570 Necros: Acuta E Subacuta Del Fegato
307.1 Anoressia Nervosa
070.54 Epatite C Cronica Senza Menzione Di Coma Epatico
Procedura: 4201 Legatura Dt Vana Esofagee

Lronte Seccorzo 2002 =N .3
Presso Ospedali Riuniti-Pr
1302112 - 1302112 Altri Sintomi O Disturbi
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Demmatologia
Gastroenterclogia

Malattie Infettve E Tropicali
Odontoiatria E Stomatol.

E i N le i £ : el 2002: 11
AD2 Farmaci Per Disturbi Comelati Al Acidita®
Larsoprazok ENEIEIER
AlE Lassativi
Latiinio [ [=T=Ts]
Lattulosio 1
ADT Antidiarroici, Antinfiammatori Ed Antimicrobici Intestinali
Rifaximina
B02 Antiemorragici
Fliomenadione
03 Diuretici
Torasemide
Canrenoato Ol Potassio ENEIEIER
Furosemide OOT T T 1
COT Betabloccanti
Canvedioho N EENEN
Ji Antibatterici Per Uso Sistemico
Clrofiaxacina LT T T+#]
H03 Antiepilettici
Fenobaroial [ 1 [ =[ 3] & |

Il paziente & stato esposto a politerapia nel 2012, definita come |"uso simultaneo di 5 o pil principi
attivi per almeno 13 giorni consecutivi.
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L'aderenza alle LG

Linee-guida

Il paziente era eleggibile per i seguenti: Compliance con linee-guida

Gestione del colesterolo dopo IMA, bypass coronarico, Si
angioplastica, ischemia vascolare

Gestione del diabete

emoglobina glicata Si
esame dell'occhio Si
profilo lipidico Si
microalbuminuria Si
ECG Si
filtrato glomerulare o creatinina No
trattamento con statine Si, 2 prescr > 180 giorni fra loro

trattamento con aspirina Si, 2 prescr > 180 giorni fra loro
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821 pazie

nti a rischio alto

Associazione [talia

Interventi nella Casa della Salute Castelfranco E. (M(

18.858 assistiti

25 MMG

661 pazienti a rischio molto alto

Sociale

Nessuna azione (giain carico)

Visita ambulatoriale per rivedere I'approccio terapeutico

Maggiore compliance alla terapia

Revisione approccio farmacologico

ADI

Programma di gestione integrata della cronicita

B

e

0 50 100 150 200 250 300 350

Sociale -i

Visita ambulatoriale per rivedere
I'approccio terapeutico

Maggiore compliance alla terapia

Revisione approccio
farmacologico

Programma di gestione integrata
della cronicita

0 501005@0@53035@0@s50
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Telemedicina: un progetto innovativo attivo
nelle Case della Salute dell’lAUSL di Modena

ie3till Azien
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Il modello organizzativo nell’AUSL di Modena

Il modello prevede 3 modalita di presa in carico
secondo livelli di complessita e concordati nel PAI
(MMG, infermiere, paziente e caregiver):

Bassa intensita: I'invio dei parametri e previsto
due/tre volta a settimana

Media intensita: I'invio dei parametri e
previsto quattro/cinque volta a settimana

Alta intensita: I'invio dei parametri e previsto 7
giorni su sette (es. nelle dimissione protette,
acuzie minori per evitare il ricovero ecc.)
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Equipe della Casa della Salute e responsabile
della presa in carico

Ambulatorio Cronicita nelle CdS

Sistemi di monitoraggio configurabili
intensita di cura

h per
paziente

~—

Ospedale/Specialista di
riferimento:
Visualizzazione dei tracciati per

ertazione \ consulenza
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