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La vita dentro e «oltre» gli ospedali
Valutazione partecipata della qualita
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di Puglia

Sonia Giausa
Responsabile scientifica del progetto

Regione Puglia ASL Lecce


https://www.google.it/imgres?imgurl=http://www.ilrespirodellessenza.it/wp-content/uploads/2011/01/valoredellacondivisione.jpg&imgrefurl=https://chor-art.blogspot.com/2015/04/psicologia-per-itss-metodologie-e.html&docid=BD-jVWosQg-OSM&tbnid=KBESm4cOUTPttM:&vet=1&w=480&h=419&bih=652&biw=1024&ved=0ahUKEwj_rtyfx83YAhUHCsAKHQLrANoQMwhdKAAwAA&iact=c&ictx=1

Indice

( 1l percorso in Puglia: 2014 vs 2017

Q) La divulgazione dei risultati: il modello Puglia

L\ Il monitoraggio dei piani di miglioramento

=

oy ceenas W @) astizcce



L'avvio del progetto

Fiera del Levante - settembre 2016 & PugliaSalute  Her m
« presentazione dati 2014
° | ancio del NnUuovo progetto pRabrl'i':?;;:'::fe:egr:t:ﬁi;"aw'so

» avviso pubblico per referenti civici regionali =———)

Il Dipartimento della Promozione della Salute della Regione Puglia ha aderito all'iniziativa promossa

dall'Agenas "La valutazione partecipata del grado di umanizzazione delle strutture di ricovero” che si
terri nel biennio 2016/2017 per 15 mesi, nella convinzione che il coinvolgimento attive dei cittadini

\ N Cabina di regia

« Commissario straordinario AReSS Giovanni Gorgoni

* Responsabile scientifica del progetto Sonia Giausa

* Responsabile amministrativo del progetto Michele Muci
» Referente civico area nord Stefania Palmisano

» Referente civico area sud Antonella Celano

Formazione e costituzione equipe locali
» 2 incontri regionali
» 6 incontri locali con la costituzione di 67 equipe

| ) AsLiEcce 3



Il percorso di adesione In Puglia

ricovero per acuti

Strutture di

Strutture di
riabilitazione

Persone

Associazioni

2014

2015

2016

2017
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2 pubbliche

1 privata

23 pubbliche

2 private

33 pubbliche
27 private
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2 pubbliche

5 private

9 operatori
sanitari

8 volontari

52 operatori
sanitari

59 volontari

107 operatori
sanitari

110 volontari

« 7 ditutela e

volontariato

e 34 di tutela e

volontariato

. 49 di tutela e

volontariato
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La distribuzione delle strutture coinvolte nel 2017
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La Regione Puglia ha
fortemente sostenuto la
partecipazione di tutte le

strutture di ricovero

e

E emerso anche il valore

volontariato nelle strutture ¢

della presenza del

private accreditate
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Risultati 2014 vs 2017: una riflessione

Da un confronto limitato alle 25 strutture valutate sia nel 2014 che nel 2017 € emersa una tendenza al
miglioramento in ogni area, particolarmente significativo per 'Area 3:

Accesso alle informazioni, semplificazione e trasparenza

i Possibilita di prenotazione delle prestazioni sanitarie on line (punteggio da 2.8 a 8.8)

! Possibilita di pagamento ticket on line (punteggio da 2.8 a 8.4)

7 ] y a
4 Grazie al Portale Regionale della Salute i

ﬁ cittadini pugliesi possono usufruire di una serie di
| servizi online:

| scelta e revoca del medico di medicina

i generale e pediatra
¥

|

[

|
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 visura delle esenzioni ticket per reddito
* prenotazione di prestazioni e pagamento ticket
» fascicolo sanitario elettronico, visura del diario

\
|
i
|
i
i
i
‘. vaccinazioni A

Nota metodologica: i punteggi fanno riferimento a dati rilevati con check list parzialmente differenti. | punteggi quindi possono essere considerati solo come indicativi di
= Unatendenza (il confronto non puo essere statisticamente significativo)
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La divulgazione dei risultati: il modello Puglia

| punteggi sono stati organizzati e presentati con diverso grado di dettaglio a seconda dell'utente finale:

1 ' Dati regionali e aggregati per provincia

2 ) Dati per struttura di ricovero .bL
«
3 | Dati di dettaglio/item per struttura | 1 |

~ facebook

| risultati sono stati comunicati ufficialmente in
occasione di eventi regionali/provinciali ai quali sono

FY
2 PugliaSalute
Home Sistema sanitario - i

Assistenza - Servizi online - | Operatori - | Notizie - Accedi/ Registrati

stati invitati giornalisti, associazioni, cittadini, operatori
sanitari e rappresentanti politici

Il materiale a supporto delle presentazioni € stato reso
disponibile sui principali social media, stampa e tv
locali

| punteggi infine pubblicati nella sezione Laboratorio
Umanizzazione dei siti istituzionali
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Datl regionall e aggregati per provincia B

Settembre 2017

F
Meditoriance
in Sanitas

12-13 SETTEMBRE 2017
BARI | FIERA DEL LEVANTE

1 ' Dati regionali e aggregati per provincia
Strutture di riabilitazione: i risultati 2017

Media tra le 7 strutture

12-13 SETTEMBRE 2017

Forum2017
BARI | FIERA DEL LEVANTE Medl;:g’::ﬁg@
. . . . /A /2@'&
Sicurezza del paziente durante il ricover -

:‘le:lia per area territoriale | | i;@ ... un punto di partenza
BRINDISI + presenza funzione aziendale rischio clinico b
BAT | 9.1 + presenza di documenti su prevenzione infezioni
. . . . FOGGIA I .5 « adozione check list ministeriale sicurezza in sala
| dati generali della regione e aggregati per | o = operaloria

12-13 SETTEMBRE 2017 I'GOZE'tm 2017
7.7 BARI | FIERA DEL LEVANTE editerraneo

territorio provinciale sono stati presentati a terfaneo
Barl nel COrso del FOrum Medlterraneo |n Distribuzione ;D';' :))::;n;f Area 1 Processi assistenziali e organizzativi orientati al

delle 17% Stra5e rispetto e alla specificita della persona ~

Sanita all'interno della Fiera del Levante: " W S Medspe s o >
i : - : ‘g et chiamate comiatve centoprev
« presente il Presidente della Regione Puglia ; fare chiamale norinstve cenro pre

 presenti le direzioni strategiche delle e
aziende pubbliche e private

I

+ delimitazione vista dei pazienti in terapia intensiva
durante visite parenti

FOGGIA

AR

-
+ mediatore linguistico/interprete @
+ informazioni, consenso informato, lettera dimissioni
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ecc in piu lingue
17% -> minore di 3 . L .
Sta3es + informazioni rilascio stp

o —trabe7
T% -> maggiore di 7 L i o
SOCIaII + condivisione telematica dati clinici con mmg

#openforumrisk

Distribuzione

« forte partecipazione di tutte le componenti delle

strutture

+ terapie intensive aperte
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Dati per struttura di ricovero

2 ) Dati per struttura di ricovero

| dati sintetici per singola struttura e aggregati per
aree sono stati presentati a Bari in un evento
dedicato La cura e la persona:

 intervenuto il Presidente della Regione Puglia
* presenti i direttori e operatori delle strutture

pubbliche e private accreditate e le associazioni
di volontariato e tutela

* tvlocali e stampa hanno dato risalto all’evento

« proposti i piani_di miglioramento da parte dei
volontari
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Dicembre 2017
Punteggio provinciale per Area Punteggio sintetico per Struttura TA
10 — - -
Pubblici: 8,8 Privati: 6,2
69 61 41 a
Punteggio provinciale per Area Punteggio sintetico per Struttura LE
10 . . . -
Pubblici: 6,0 Privati: 4,9
6,5
4,4
Media Provincia E 5 s 2
= 2° ¢
i
mm’ 1 35“ oﬂll ECCE
Punteggio provinciale per Area Punteggio sintetico per Struttura BA
4 Cura della relazione con il paziente ¢ 10 _ . .
econiletading Pubblici: 6,8 Privati: 5,9
S Sicurezza del paziente 7'0
56 55 :
5,8
Media Provincia @
25
(! : s
Legenda g Migliore Struttura
i ofi | rispetto e alla 0 = & T T T E T = E T g g = g = e
(i e Z :% % é
23 8945
3 % s 3 g £ - s = H
il paziente ) 2 8 = B 5 ¢ o £ =
Osp_Di Venere - Bari 9.4 3‘ < s £ E o g 3 J
gz 2 @ 189 240
CdC_Santa Maria-Bari 10,0 = 2 o o g
- S BN O
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Dati di dettaglio/item per struttura W

Febbraio — I\/I%ggio 2018

AREA 1 - Processi assistenziali e organizzativi orientati al rispetto e alla
specificita della persona

1 PROCESS| ASSISTENZIALI E ORGANIZZATIVI ORIENTATI AL RISPETTO E ALLA SPECIFICITA" DELLA PERSONA

. 1.3 IMPEGNO PER LANON-DISCRIMINAZIONE 1.4 CONTINUITA'
1.1 ATTENZIONE ALLA FRAGILITA' E Al BISOGNI DELLA PERSONA 1.2 RISPETTO DELLA PRIVACY CcuLTu ETMICA, RELIGIOSA DELLE CURE
1.1.2 o3 MEDIA
\ e . | Agevolazione del 1.2.1 Rispetto y
\ = = = = N _ | Ativita/interventi ) . _ _ 1.3.3 Rispetto 1.4 AREA1
) D t d d tt I / t t tt 1.1.1 Funzione di " supporto dell'ananimato ¢ : 131 Rispetta | 1.3.2 Rispetta pedt .
| I ' I [’ 1.1.4 "Ospe ..
a I I e ag IO I e p e r S ru u ra supporto per !“9"'2 : relazionale e 1 da,k della non- ! u,mst delle specificits | delle sigenze di il Agevalazronle
. socialita e la S senza dolore’ " . |della riservatezza ) etniche ¢ della continuita
psicolagico C . affettiva di diffusione dei linguistiche alto "
continuith con il s . . culturali delle cure
familiari e altri dati sensibili
maondo esterng soggett

5,0 3,8 6,4 6,7 8,2 4,5

5,7 3,5 5,7 51

| dati di ogni singola struttura, dettagliati
ana“tl_camente per It?m’ Sono _Statl re_StItUI_tl al AREA 1 - Processi assistenziali e organizzativi orientati al rispetto e alla
pubblico nel corso di 6 eventi organizzati ad specificita della persona

hOC, uno per CiaSCu na prOVinCia: 1P!mis“msmwwEo"mm“mmIEnm-lﬂms"”n“lmSTJE::\::NEE:IE-;:T;::EWMNMIUNE TACONTINLITE

1.1 ATTENZIONE AL FRAGILITA £ A BISOGNI DELLA PERSONA 1.2 RISFETTD DELLA PRNACY
CUITURALE, ETNICA, RELGISA DELLE CIRE

113
Lh k) MEDIA

« presentati dalle equipe che hanno fatto le o s e M= I . A

supporto r.tli.;wmhcln waziende s ik Osmdd. dellanon- 12'? fispuitn delespecficits | dells sigence d *Iﬂfnﬁum Mnnlu.inn.t.
- - . - - - - - . - socidlishe b serza dolare della Fseratezza etniche & della cantirwitd
continuitd conil N N . r cultamli delle cure
rilevazioni e avviato i piani di miglioramento SR L] Pt s
safgeii

EE_PANICD - TRICASE 30 6,0 &7 7.8
e seguiti da interventi e dibattiti guidati da e Z —
- . n . - . . 0SP_DELLIPONT - SCORRAND i 83 55
cittadini, operatori, direttori di struttura O SAIGUSPE COPEEHD g
LB USP_S.IICRD CUORE - GALLIPOU 1 &7 4.0

OSP_FERRARI - CASARANO &7

50

« assegnato mandato ad ogni struttura di PR S

CDC VILLABWANCA - LECCE

pubblicare i propri dati sul sito di ogni ASL e
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Il monitoraggio del piani di miglioramento

Ogni equipe ha concordato La Regione Puglia ha assunto
con le direzioni di struttura i I'impegno del monitoraggio degli ——
piani di miglioramento, / ospedali pubblici e privati basato sulla

seguendo le linee guida
AGENAS

revisione annuale degli indicatori
della check list

Rilevazione sistematica annuale di:
costi standard
Piano Nazionale Esiti
clima organizzativo
umanizzazione degli ospedali

| prossimi passi
5?5*5*5?5*5-*5?5*5*5?5*.5*5?%?A.*A?-A?A*-A?A?ATA?-A?A.*-A*A?A*A*A?A*A*A\
f Nel mese di giugno tutte le equipe, arricchite di nuovi operatori e cittadini, procederanno alla :
“Valutazione partecipata dellumanizzazione delle strutture di ricovero per acuti” per 'anno 2018 4
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"La cosa piu importante in medicina?
Non e tanto la malattia da cul il
paziente e affetto, quanto la persona
che soffre di quella malattia™

Frase attribuita ad Ippocrate 460 a.C. - 377a.C.

GRAZIE

Sonia Glausa

ASL Lecce, Resp. Comunicazione Istituzionale
0832 215701 - urp@ausl.le.it
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