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Glossario

• Intensità di cura: focus sui bisogni 
essenzialmente clinici di diagnosi e cura del 
paziente

• Complessità assistenziale: focus sui bisogni 
del paziente in termini di assistenza, intensità di 
impegno e quantità di lavoro infermieristico



 Principi condivisi e soluzioni 

“su misura” tenuto conto dei vincoli…

 Organizzazione centrata sui Percorsi clinici e sui processi  e 
 

 strutturata a diversa intensità/complessità assistenziale*

 Superare segmentazione frammentazione e  discontinuità 
nel processo assistenziale e nel percorso del paziente

 Coniugare  specializzazione e logiche di processo 
multidisciplinare e multiprofessionale

 Massima efficienza operativa delle risorse”collo di bottiglia” 
(posti letto, sale operatorie, ambulatori..)..



Ospedale per intensità di cura:
il livello di cura offerto al paziente è conseguente alla 
valutazione di instabilità clinica  e di complessità 
assistenziale medica e infermieristica

Ø Centralità del paziente, dei suoi bisogni, del Percorso diagnostico 
terapeutico Assistenziale (PDTA)

ØAttorno al paziente ruotano i professionisti e gli specialisti

ØSuperamento della centralità della Unità Operativa specialistica 
(non delle competenze specialistiche)

ØDisaccoppiamento dei Letti dalla disciplina specialistica



Setting assistenziale appropriato: coerenza tra 
bisogno di salute del paziente e livello della risposta clinico-

assistenziale
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Ricordiamoci che  vogliamo gestire e integrare :

Gestione operativa

Gestione clinico assistenziale

(PDTA)

Gestione 
“piattaforme”

produttive

Nuova 
definizione del 

ruolo, funzioni e 
responsabilità

delle professioni

Ridefinizione del 
ruolo, funzioni e 
responsabilità dei 

clinici



Metodo di lavoro:   
coinvolgimento, partecipazione,  formazione

• La complessità  del progetto richiede la partecipazione, 
la condivisione e la collaborazione di tutti i professionisti.

• Nessuna soluzione preconfezionata è stata pertanto 
ipotizzata pregiudizialmente a parte la cornice di 
riferimento 

• Il progetto è stato sviluppato  in modo coerente con gli 
indirizzi di programmazione aziendale :

Appropriatezza, Efficienza produttiva, Efficienza allocativa, 
Ottimizzazione, Innovazione, Riorganizzazione, 
Comunicazione efficace



 Quale modello ?




