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| bisogni sanitari in espansione, con forti eterogeneita
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Dalla riduzione di PL e UUOO alla clinical competence
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% di interventi eseguiti in reparti che rispettano gli
standard di concentrazione del DM 70/15, 2010-2017
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La diffusione di modelli organizzativi innovativi
(es. breast unit) supporta la concentrazione delle
casistiche e la clinical competence (?)
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Rallenta la riduzione degli RO, maggiore appropriatezza e attese

Trend ricoveri per tipo e regime, numeri indice, Ricoveri standardizzati per 100.000 ab. per patologie a prevalente
Italia, 2010-17 presa in carico territoriale, Italia (2009; 2010)
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Qualita dei processi di cura e divari Nord-Sud
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Il governo del territorio: quali risorse umane e quali partner?

Variazione % volumi delle principali branche di Medici e infermieri per 1.000 ab., 2017 o ultimo anno disp.
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Stabilizzazione e dimensionamento di ASL e AO

Numero di aziende sanitarie pubbliche (1995: 2019)
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Conclusioni e Prospettive

= |Le conseguenze epidemiologiche dell’'invecchiamento appaiono particolarmente impattanti
nelle aree decentrate e nelle fasce di popolazione piu deboli sul piano socio-
economico.

= Ladiminuzione dei posti letto, dei ricoveri e delle unita operative ha prodotto
maggiore appropriatezza in tutto il sistema, ma il rafforzamento della qualita dei
processi e degli esiti appare legata alle competenze clinico-organizzative presenti.
Preoccupa laumento delle attese per molte prestazioni salva-vita.

= || calo dei volumi ha interessato anche la specialistica ambulatoriale. In questo ambito,
appare strategico il rafforzamento della componente infermieristica e delle capacita di
avviare partnership positive con il privato.

= |l riordino dei SSR appare concluso. Le holding regionali sono composte da grandi o
grandissime aziende in termini di bacino di utenza e dipendenti.
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