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Il SSN, uno dei primi al mondo per qualità e sicurezza, si basa, 
sin dalla sua istituzione su tre principi fondamentali: 

uunniivveerrssaalliittàà,,  uugguuaagglliiaannzzaa  eedd  eeqquuiittàà. 

Oggi più che mai il perseguimento di questi principi richiede 
un cambio di prospettiva, passando da sistemi sanitari 

progettati intorno alle malattie e alle istituzioni verso sistemi 
sanitari vicini alla comunità, progettati per le persone e con le 

persone.
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La tteennssiioonnee ssttrraatteeggiiccaa indotta dalla pandemia impone ulteriore
responsabilità in ogni processo decisionale,sia sociale che

sanitario. 

Rispondere cioè con uunnaa vviissiioonnee ccoommppeettiittiivvaa
ai nuovi standard clinici/assistenziali e organizzativi

L’obiettivo sfidante per l’intero Sistema comporta il grande orientamento
all’efficienza, all’efficacia e all’adozione delle migliori best practice manageriali

Ing. Gennaro Sosto



30 NOVEMBRE - 1/2/3 DICEMBRE 2021
AREZZO FIERE E CONGRESSI

Del presente documento è severamente vietata ogni abusiva duplicazione, riproduzione, trasmissione o diffusione in pubblico, ai sensi della Legge n. 633/1941 e dell’Art. 25-novies, D.Lgs. n. 231/2001 

Le politiche nazionali, 
regionali e le scelte 

aziendali conseguenti, 
valorizzano le 

esperienze degli ultimi 
anni 

Diventa fondamentale implementare le 
conoscenze e le competenze professionali 

necessarie al governo clinico delle patologie 
croniche, concretizzare i nuovi scenari 

organizzativi delle cure primarie, introdurre 
elementi di responsabilizzazione sui risultati 

assistenziali, contribuendo a definire una 
politica di assistenza territoriale in grado di 

mobilitare le risorse professionali presenti, nel 
reciproco riconoscimento delle professionalità, 

dei ruoli e dei processi di integrazione che si 
rendono necessari in rapporto ai diversi livelli di 

complessità dei processi di diagnosi e cura. 
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LE DIRETTRICI DI UN NUOVO WELFARE

Riconcettualizzazione dei Servizi 
Sociosanitari

Innovare e riorientare la 
governance

Dall’approccio prestazionale all’approccio relazionale 

Dall’approccio burocratico e 
imprenditoriale

Ad una governance generativa 
(community)
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Il fulcro del territorio  nel nuovo PNRR: 
il nuovo Distretto sociosanitario

Il Distretto Socio-Sanitario di circa 100.000 ab, con variabilità secondo criteri di densità di popolazione 
e caratteristiche orografiche del territorio.

La programmazione deve prevedere:
•1 Casa della Comunità hub per ogni Distretto e almeno 3 Case della Comunità spoke (1 ogni 
30/35.000 nelle aree metropolitane; 1 ogni 20/25.000 abitanti nelle aree urbane e sub-urbane; 1 ogni 
10/15.000 abitanti nelle aree interne e rurali) per favorire la capillarità dei servizi e maggiore equità di 
accesso, in particolare nelle aree interne e rurali. Tutte le aggregazioni dei MMG e PLS sono 
ricomprese nelle Case della Comunità avendone in esse la sede fisica oppure attraverso un 
collegamento funzionale di riferimento;
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Il fulcro del territorio  nel nuovo PNRR: 
il nuovo Distretto sociosanitario

Le aggregazioni della Medicina Generale e Pediatria di Libera Scelta, quali le AFT (aggregazioni 
funzionali territoriali) e UCCP (unità complesse delle cure primarie), medicine di gruppo integrate, con 
sede fisica all’interno delle Case della Comunità, oppure a questa collegate funzionalmente, in qualità 
di strutture spoke, per quei territori disagiati e a minore densità abitativa;
1 Infermiere di Comunità ogni 2.000-2.500 abitanti, afferenti alle Case di Comunità;
1 Unità Speciale di Continuità Assistenziale (1 medico e 1 infermiere) ogni 100.000 abitanti;
2 Ospedali di Comunità (20 posti letto ogni 50.000 abitanti), da attuarsi in modo progressivo secondo 
la programmazione regionale;
1 Hospice fino a 10 posti letto all’interno della rete aziendale delle cure palliative;
1 Centrale Operativa Territoriale (1ogni 100.000 abitanti) 
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La proposta:
Il budget di salute, leva 
per il governo condiviso 

tra sociale sanitari

•Il Budget di Salute (BdS) ha una funzione 
essenzialmente ricompositiva di tutte le 
misure sociosanitarie in campo per la persona. 

•È lo strumento che mira a ricomporre la 
frammentata gamma delle misure e dei 
sostegni disponibili. 

•Il BdS integra e gestisce risorse diverse –
economiche, di tempo, di competenza – delle 
istituzioni, delle famiglie, della comunità 
locale, dentro una logica collaborativa e 
abilitante.
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E’ un metodo di lavoro nel campo dei servizi integrati alla 
persona che si lega a progetti terapeutico-riabilitativi

costruiti a livello territoriale in un contesto di 
co-progettazione, a cui destinare almeno il 10% delle 

risorse dei LEA sociosanitari
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