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Secondo I'OECD un migliore coordinamento
e comunicazione tra i livelli
del sistema sanitario puo ridurre:

Accessi in pronto soccorso

o
-6%
o\ RICOVERI
OSPEDALIERI PER:

@ diabete

20%

degli accessi relativi
a problematiche gestibili
a livello di cure primarie @ ipertensione arteriosa




Invecchiamento

o
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ultra
65enne

ultra
75enne

TERRITORIALE

Il bisogno di cure in Piemonte

Cronicita e comorbilita

21%

ha almeno una esenzione per patologia

degli ultra 65enni esente per almeno
una patologia cronica

24%

ha almeno 2 patologie croniche/rare

Persone con disabilita

9%

del totale

13%
tra 75-85 anni

oltre 85 anni

In Piemonte ci sono 2
OVER 65 per ogni UNDER 15
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ORGANIZZAZIONE ATTUALE (DATI DICEMBRE 2019) DEI MEDICI DI MEDICINA GENERALE E PEDIATRI

104
26,5%

in gruppo

163
42%

singolarmente

928
31,5%

in medicina
di gruppo

721
24%

singolarmente

2.962

327

11%

In associazione
semplice

10
2,5%

in rete

986
33,5%

In rete

114
29%

In associazione

| MEDICI DI MEDICINA GENERALE
OPERANTI IN PIEMONTE

| PEDIATRI OPERANTI
IN PIEMONTE
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DAL SINGOLO AL NETWORK
LA CONVENZIONE REGIONALE Oggi lavoro

. . w di gruppo e di rete al
La convenzione regionale (dati in %) SEEP

Modalita lavoro o (o)
Modalita, 30% 40%

Lavoro in rete 40% 60% 70% Domani

Oggi Con la nuova legge
Medici con personale di studio (dati in %)

I
i segreter 60% \__ (g 100%
Personale 40%

infermieristico

Con la nuova legge
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| 3 PUNTI CARDINE DELLA RIFORMA DELLA MEDICINA DI TERRITORIO:

Messa a sistema
del lavoro

di network
di medici

. e pediatri . .
Potenziamento P Monitoraggio

delle fondamenta dell’efficacia delle
portando dal 70% 2 azioni intraprese
al 100% la medicina attraverso
di gruppo e di rete indicatori di analisi

(ad esempio quanto le azioni messe in campo
agiscono effettivamente sulla riduzione del tasso
di ospedalizzazione per malattie croniche)
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NUOVA LEGGE REGIONALE

Dalla medicina di attesa (oggi)

alla medicina di iniziativa (domani)

Come?

Attraverso il potenziamento della medicina

di rete e di gruppo per gestire a casa i pazienti
cronici evitando la riacutizzazione delle malattie
croniche e quindi ospedalizzazioni ripetute
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FONDI STANZIATI

Dati in milioni di euro

b

per la “medicina di gruppo” per la telemedicina
e la “medicina in rete”

-

per le attrezzature dei Medici
di medicina generale e pediatri
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REGIA DELLA MEDICINA DI TERRITORIO:
NUOVO DIPARTIMENTO REGIONALE PER LE CURE PRIMARIE

Coordinamento Monitoraggio
di sistema dell'efficacia
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1

Accordo
per le Cure
domiciliari

Attivato il 7 maggio 2020
il protocollo
nelle Asl locali
per sequire i pazienti
a domicilio

e archiviare referti medici

INTERAZIONI VIRTUOSE SUL TERRITORIO
Scegliere o cambiare

Attivata
nel settembre 2019,
incrementa il livello
dei servizi offerti
ai pazienti

Farmacia
dei servizi

2

il proprio medico di base
Pagare il ticket
Vedere e stampare le ricette

per farmaci, visite ed esami
Portale

salutepiemonte.it

Piattaforma

informatica 1

Realizzazione
del Fascicolo
Sanitario Elettronico

Diffusione dei servizi
di telemedicina




