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Contesto storico
• Finanziamento della sanità insufficiente, carenza di personale e risorse
• Eccessiva domanda di ospedalizzazione con notevole incremento delle liste d’attesa
• Processi di descalation del setting non realizzabili o insufficienti nonostante le stringenti 

indicazioni normative  
• Difficoltà nel garantire un servizio sanitario nazionale equo ed universale

Equilibrio assoluto e necessario
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Una sfida attuale
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Efficientare il sistema

Mai a scapito di garanzia di sicurezza , qualità  equità e sostenibilità delle cure

Perché Differenziare i flussi

Nuova griglia Lea-
PNE- Accordo 

Conferenza Stato 
Regioni-Linee di 

indirizzo percorso 
chirurgico-Nuovo 

Nomenclatore 
Tariffario

Obiettivi misurabili in termini di salute



A che punto siamo… OUTPUT
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▪ Deospedalizzare: inpatient                                outpatient

• Trasferire i trattamenti chirurgici ad un setting a minore complessità assistenziale 
garantendo identica sicurezza e qualità erogata e percepita.

• Decentrare: trasferire in presidi territoriali patologie trattate in ospedali Hub 
(rete clinica chirurgica)

Realizzare modelli organizzativi 
appropriati, sicuri, flessibili, 

efficaci ed efficienti
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Come Differenziare
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Azione necessaria per



Le dimensioni 
dell’appropriatezza 

Efficacia 
Appropriatezza Clinica 

Appropriatezza 
Organizzativa  

Linee Guida (EBM)-BPCA
PDTA 

Setting assistenziali 
Ch. Ambulatoriale semplice e maggiore
Day Surgery-One Day surgery
Ricovero Ordinario

Efficienza 

Modelli organizzativi 
Multidisciplinari suddivisi 

per setting assistenziali

Sicurezza 

Qualità

Con quali strumenti
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▪ Forte investimento delle direzioni generali e strategiche nella ideazione 
progettazione ed implementazione di questi modelli organizzativi a valore

▪ Sviluppo di competenze e di nuovi approcci culturali e metodologici dei 
professionisti sanitari oggi attori del cambiamento

▪ Predisposizione culturale di pazienti alla short stay (connessi, smart)

▪ In questi modelli è possibile sperimentare Innovazione ed implementazione di 
nuovi sistemi informativi specifici (monitoraggio da remoto-telemedicina, app, 
informatizzazione di tutto il percorso chirurgico chiaro ed accessibile a tutti gli 
operatori)

Appropriatezza organizzativa
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Evoluzione dei criteri 
clinici

Criteri di 
esclusione

Criteri di 
selezione

Controllo dei 
fattori di rischio

Appropriatezza 
clinica • ASA III instabili

• ASA IV-V
• Comorbidità 

non controllate
• Obesità
• Neonati

Appropriatezza clinica
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•Separazione dei flussi tra elezione ed urgenza
•Presenza di personale formato con competenze 
specifiche di tipo clinico ed organizzativo,  
esclusivamente dedicato e motivato per il progetto 
comune 
•Presenza di spazi di degenza ad uso esclusivo e 
progettati per flussi diversificati per setting in 
funzione della complessità assistenziale e tempi di 
degenza.  
•Definizione ed applicazione di un regolamento 
condiviso con le unità operative afferenti

Modello 
Organizzativo Ideale

Efficienza

Efficacia

Qualità

Sicurezza

Chirurgia Multidisciplinare a Ciclo Breve
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Ambulatoriale

Day Surgery

Week Surgery

Ambulatoriale 
Maggiore
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•Stretta corrispondenza tra programmazione delle 
risorse di sala operatoria e posti letto disponibili
•Flessibilità organizzativa
•Informatizzazione dell’intero percorso chirurgico 
dalla CPI alle aree di degenza con cartella clinica 
informatizzata divisa per setting
•Disponibilità di flussi informativi per misurare e 
monitorare gli esiti (Controllo di gestione)
•Diffusione della cultura dell’innovazione e della 
predisposizione al cambiamento
•Servizio multidisciplinare , multiprofessionale  a 
disposizione dei pazienti 

Modello 
Organizzativo Ideale

Efficienza

Efficacia

Qualità

Sicurezza
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•Elevati standard di qualità erogata e percepita (Prems)
•Elevati flussi grazie al rapido turnover, strumento ideale 
per abbattimento liste d’attesa
•Sicurezza per pazienti con percorsi di contingenza in caso 
di complicanze
•Sicurezza per gli operatori attraverso la pianificazione 
organizzata di tutti i processi interni
•Garanzia di Appropriatezza anche indotta 
•Short stay con riduzione del rischio ICA
•Garanzia della continuità assistenziale con il MMG
•Fattibilità in presidi ospedalieri dislocati sul territorio (reti 
cliniche)
•Flessibilità (sovraffollamento)

Modello 
Organizzativo Ideale

Efficienza

Efficacia

Qualità

Sicurezza
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DIFFERENZIAZIONE DEI PERCORSI PER SETTING

AMBULATORIALE 
COMPLESSA 

DAY SURGERY

WEEK SURGERY

PROSPETTIVE

AREA ASSISTENZIALE 
WEEK SURGERY

CPI SALE OPERATORIE 
DEDICATE

AREA ASSISTENZIALE 
DAY CARE

ATTRIBUZIONE 
SETTING

PERCORSO DI 
TUTELA

ATTRIBUZIONE 
SETTING

ALGORITMI-AI PER 
SCORE DI 

ELEGGIBILITÀ
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STAFFAGGIO 
RISORSE

STAFFAGGIO 
RISORSE

STAFFAGGIO 
RISORSE



CENTRO 
PIANIFICAZIONE 

ATTIVITA’ DEGENZA
CHIRURGIA 

MULTIDISCIPLINARE A 
CICLO BREVE

CC INFORMATIZZATA
WEEK SURGERY

C.C. 
INFORMATIZZATA

CPI

MATERIALE 
INFORMATIVO-
CONSENSO-APP 

PERCORSO SPECIFICO 
PER PAZIENTE E MMG

C.C. INFORMATIZZATA
DAY SURGERY

CAC

ATTRIBUZIONE 
SETTING

ATTRIBUZIONE 
SETTING

PIANIFICAZIONE 
LISTE OPERATORIE 

MENSILI 
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DIFFERENZIAZIONE DEI FLUSSI INFORMATIVI 
DIGITALIZZAZIONE INTEGRATA E GOVERNO DEI DATI



Ambulatoriale

Day Surgery

Week Surgery

Ambulatoriale 
Maggiore

• S.S.D.  Autonoma funzionalmente integrata con altri 
dipartimenti chirurgici e servizi riproducibile in un contesto 
interaziendale (rete clinica integrata). 

• Duplice valenza, clinica (0907) ed organizzativa (area di 
Chirurgia Programmata di Day –Week Surgery-Chirurgia 
Ambulatoriale Maggiore)

• Posti letto dedicati con diversificazione dei flussi per setting
• Professionisti dedicati e formati con competenze cliniche ed 

organizzative
• Programmazione della attività di ricovero per setting attraverso 

software specifici (cartella clinica informatizzata per setting)
• Regolamento condiviso con le 19 unità operative afferenti
• Monitoraggio mensile quali-quantitativo dell’attività
• Occasione di  condivisione e diffusione intra ed extra 

ospedaliera delle buone pratiche clinico assistenziali

17 Posti letto tradizionali

10 poltrone (posti letto 
tecnici)

19 Unità operative afferenti

3865 ricoveri nel 2023
4409 ricoveri nel 2024
Personale infermieristico e di 
supporto dedicati
Tre chirurghi esclusivamente 
dedicati di cui un responsabile 
di struttura
Sedute operatorie dedicate

Chirurgia Multidisciplinare a Ciclo Breve
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N. Ricoveri per Regime - Anno 2024
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3865 ricoveri nel 2023

4409 ricoveri nel 2024

+32,6 % 
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19 
Unità Operative 

afferenti

Ambiente
Ds Dip.

Ambiente
Degenza Breve
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N. Ricoveri in Regime di Day Surgery - Anno 2024
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N. Ricoveri Week Surgery - Anno 2024
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Chirurgia Multidisciplinare a Ciclo Breve
Azienda ospedaliera «S. Maria» di Terni

Ritorno al futuro

Nuova area posti letto tecniciDgr 194/2024 regione Umbria 
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Grazie per 
l’attenzione

Il segreto dell’innovazione è 
vedere ciò che tutti vedono, ma 
pensando ciò che nessuno pensa

Robin Sharma

cla.nazzaro@gmail.com


	Slide 1: GOVERNO DEL PERCORSO CHIRURGICO: SFIDE E PROSPETTIVE
	Slide 2: Contesto storico
	Slide 3
	Slide 4
	Slide 5
	Slide 6
	Slide 7
	Slide 8
	Slide 9
	Slide 10
	Slide 11
	Slide 12
	Slide 13
	Slide 14
	Slide 15
	Slide 16
	Slide 17
	Slide 18
	Slide 19
	Slide 20

