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Spesa pubblica sanitaria
Il contesto nella sua evoluzione 

(Rapporto GIMBE sulla sostenibilità 2016-2025)





Sostenibilità

Durante un periodo di crisi economica, per garantire la 
sostenibilità di un servizio sanitario nazionale possono essere 
messe in campo tre strategie non alternative: 

•contenere il de-finanziamento pubblico;

•utilizzare altre fonti di finanziamento (compartecipazione alla 
spesa, incremento IRPEF, sanità integrativa); 

•ridurre gli sprechi (aumentando l’efficienza e l’appropriatezza) 
ed aumentare il value (outcome/costi) dell’assistenza 
(percorrendo un percorso virtuoso di sostenibilità).

                      (GIMBE – A. Cartabellotta)



Il contesto nella sua evoluzione 
(Rapporto GIMBE sulla sostenibilità 2016-2025)





Progettazione (Plan)

Il progetto E.Pic.A. ha l'obiettivo di:
• valutare l'appropriatezza clinica del percorso di 

cura dei pazienti affetti da patologie 
oncologiche; 

• applicare strumenti correttivi (audit clinici) alle 
eventuali inappropriatezze, monitorare gli esiti 
clinici e ridurre le inefficienze.



Attivazione del progetto (Do)

• Ad ottobre 2016 l’Assessorato ha incaricato 
l’ASL CN2 di bandire un progetto, focalizzato  
sull’analisi dell’appropriatezza dei percorsi di 
cura;

• a tale bando ha risposto l’azienda Roche 
s.p.a. ed è quindi stato stipulato un contratto 
tra l’ASL CN2 e suddetta azienda, di durata 
biennale e successivamente con l’A.O. 
Mauriziano sempre di durata biennale



Fasi operative (Check)

• Con il supporto degli specialisti 
(oncologi/neurologi) sono stati individuati 
alcuni indicatori (KPI) relativi al percorsi di 
cura delle patologie in esame al fine di andare 
ad analizzare le fasi di diagnostica, di 
intervento chirurgico e di radio/chemioterpia.

• Tali KPI sono stati successivamente condivisi 
con le realtà dell’IRST di Meldola e dell’ARS 
Toscana.



Razionale del progetto (Act)

• Per ogni KPI è stato misurato, rispetto a quanto 
effettivamente svolto a livello clinico nel 2015 e 
negli anni successivi, l’eventuale scostamento 
tra l’osservato e l’atteso (standard da 
letteratura).

• I risultati hanno già condotto a rivalutazioni delle 
pratiche assistenziali con i clinici (Audit) e 
saranno resi disponibili per percorsi di 
miglioramento ed appropriatezza strutturati, in 
ambito aziendale/regionale .



 Grazie per l’attenzione
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