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I ARS TOSCANA

prevalenza puntuale della frequenza di Infezioni e —

Correlate allAssistenza (ICA) e uso di antibiotici nelle
strutture socio-sanitarie per anziani.

Portali dati

La salute dei detenuti in Toscana a dieci anni dalla riforma: on line
la pubblicazione ARS

21/5/2018

Presentata il 16 maggio a Firenze nel corso di un PARSIS

convegno rivolto a professionisti sanitari e sociali
operanti nelle case circondariali toscane, ai

professionisti del sistema giustizia e sanitario PROTER
regionale e agli operatori del terzo settore interessati,

N oy
la pubblicazione sintetizza i risultati della rilevazione banca dati sull'assistenza territoriale

ARS 2018 sulla popolazione detenuta in Toscana.
PROSE

portale ARS indicatori sanitari

programma osservazione esiti Toscana

On line il portale PROLEA aggiornato, il Programma di osservazione LASALUTE DEI COMUNI

dei LEA in Toscana dati popolazione residente nei 276 comuni toscani Tra i n Ost ri Po rta Ii Dati é

24/4/2018
Prolea implementa un sistema integrato di RELAZIONE SANITARIA AZIENDALE

P e osservazione dei LEA che consente di capire come AUSL toscane q u e I | O fo Ca I i Z Z a to

l'assistenza sanitaria sia garantita nei diversi contesti

locali e se esistano differenze tra i cittadini. RELAZIONE SANITARIA AOU

Aziende ospedaliere universitarie toscane S u I I ! a SS i St e n Z a te r rito ri a I e

Siti della nostra rete

Oppure direttamente da: https://proter.ars.toscana.it




Cosa trovate in PrOTer
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MaCro

nAGe AT Indicatori di Lunga Assistenza

Indicatori LTC Set di indicatori di monitoraggio della presa in carico della non autosufficienza nella popolazione anziana.

La presa in carico & monitorata utilizzando un'ottica di percorso, secondo 5 dimensioni: Accessibilita, Appropriatezza,
Tempestivita, Efficacia, Continuita.

Riabilitazione

ssistenza
ecialistica
Ambulatoriale

Riabilitazione

Set di indicatori di monitoraggio dei percorsi di riabilitazione a seguito di eventi acuti
come ictus, frattura del femore, protesi d'anca o di ginocchio.
Si misura la tempestivita dellawio del percorso riabilitativo e 'omogeneita del setting riabilitativo che pud essere ospedaliero,
domiciliare, ambulatoriale, residenziale extra-ospedaliero, RSA (modulo motorio).
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Accessibilita v Appropriatezza v Tempestivita v Efficacia v Continuita v Sicurezza v Sostenibilita economica v

# Homepag

Indicatori LTC

Indicatori AFT

Zone distretto Selezione delle aree

& A
AL ualizzare le zone distretto

Riabilitazione

Massa
Assistenza el
Specialistica e Prato Zone Distretto

Ambulatoriale Lucca
Firenze

Pisa Empoli




LTC: aree

Cliccando sulla mappa si apre la lista di Zone Distretto della Asl

Proter

Homepage

MaCro

Indicatori AFT

Riabilitazione

Assistenza

Specdialistica
Ambulatoriale

I ARS TOSCANA Regione Toscana

Accessibilita v Appropriatezza v Tempestivita v Efficacia v Continuita v Sicurezza v Sostenibilita economica v

Indicatori LTC

Zone distretto Selezione delle aree

= 9 zone distretto presenti nellASL Centro.

ASL

ASL Centro

RESCEHID Lucca

Zone Distretto
Pisa

Valdarno inferiore
Empolese
Mugello
Fiorentina Sud-Est
Fiorentina Nord-Ovest
Pratese
Val di nievole
Pistoiese

Fiorentina




LTC: dimensioni

Accessibilita ~ Appropriatezza v Tempestivita ~ Efficacia ~ Continuita v Sicurezza v Sostenibilita economica ~

Proter I ARS TOSCANA Regione Toscana

Accessibilita v Appropriatezza v Tempestivita v Efficacia v Continuita v Sicurezza v Sostenibilita economica v

# Homepage

MaCro

Indicatori LTC

Indicatori AFT

Zone distretto Selezione delle aree

® ASL visualizzare |le zone distretto
Riabilitazione
Massa A'SL

Assistenza o
Specialistica viareggio Prato Zone Distretto
Ambulatoriale =

Firenze

Pisa Empoli
Livorno
Arezzo
Siena




LTC: indicatori

Cliccando sulla dimensione si apre la lista di indicatori

Proter l ARS TOSCANA Regione Toscana

Appropriatezza v Tempestivita v Efficacia v Continuita v Sicurezza v Sostenibilitd economica v

Homepage

Prevalenza anziani assistiti dai servizi territoriali
MaCro
Prevalenza anziani non autosufficienti assistiti dai servizi territoriali

; : Giornate pro-capite di assistenza residenziale erogata
Indicatori AFT
Mumero di accessi domiciliari pro-capite erogati

Percentuale di anziani in assistenza domiciliare diretta con un CIA>0,13

o 9 zone distrettc presenti nellASL Centro.
Riabilitazione
AsL
Massa
Assistenza ae R
Specdialistica : . . .
Ambulatoriale _ ' Appropriatezza v Tempestivita v Efficacia v Continuita v Sicurezza v Sostenibilita economica «

Prevalenza anziani assistiti dai servizi territoriali

Prevalenza anziani non autosufficienti assistiti dai servizi territoriali
Giornate pro-capite di assistenza residenziale erogata

Numero di accessi domiciliari pro-capite erogati

Percentuale di anziani in assistenza domiciliare diretta con un CIA>0,13

https://proter.ars.toscana.it/ltc# -




LTC: presentazione dati

In tabella: [a ZD scelta, le altre ZD della Asl, 1a Asl e |a Regione

Proter \l AR TOREAA mﬂm..,. ZONE E INDICATOR! SELEZIONATI v

# Homepage

Accessibilita Info: scheda indicatore

MaCro Prevalenza anziani assistiti dai servizi territoriall (x1000). Anno di riferimento: 2017 \ 0
Indicatori AFT

Totale

Riabilitazione
ZONA NUMERATORE DENOMINATORE RAPPORTO GREZZO RAPPORTO STANDARD LIMITE INF. LIMITE SUP.

Assistenza Fiorentina Nord-Ovest 1.695 54.644 31 326
Specialistica
Ambulatoriale val di nievole 599 28.960 20, 208 192 94

(o))
w
N
v
P

Fiorentina Sud-Est 682 44.009 38,2 39 373 40,7
Fiorentina 5.010 98.674 50,8 46,5 5.3 47,8
Pratese 979 56.212 35,2 36,4 349 38
Empolese 942 41.550 46,7 46, 44,2 48
‘aldarno inferiore 497 4973 332 34 31,2 36,9
Pistoiese 060 43.767 24,2 24,2 228 256
uge 503 5.243 33 32,8 30 355
ASL CENTRO 4967 376 373 36,7 378

Regione Toscana 28.714 939.649 30,6 30,6 30,2 30,9

www.ars.toscana.it/it/




LTC: presentazione dati

Grafico del trend per ZD, Asl e Regione




| risultati per il 2017



Accessibilita

Anziani assistiti dai servizi territoriali

e 31 anziani ogni 1.000 sono in carico ai servizi
territoriali (percorso PAP-UVM) al 1° gennaio

2017. [prevalenza
e Sono circa 29mila

nersone, in aumento.

///




Anziani assistiti dai servizi territoriali
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% di ammessi in RSA “elegibili” in base
a valutazione UVM  Appropriatezza
e Su 100 ammissioni in RSA nel 2017, circa 11

hanno un livello di isogravita 4-5 e una rete
assistenziale <5.

e Criterio da rivedere? (rete assistenziale)




% di ammessi in RSA “elegibili” in base
a valutazione UVM
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% di prese in carico entro 30gg da
segnalazione del bisogno Tempestivita
e || 65% dei presi in carico nel 2017 ha attivato

la presa in carico entro un mese dalla
segnalazione del bisogno.

L L
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“Anno zero”



% di prese in carico entro 30gg da

segnalazione del bisogno
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Tasso di ricovero evitabile durante la

presa in carico

e 12% tra gli assistiti in AD nel 2017.
e 8% tra gli assistiti in RSA nel 2017.

14,0

9,4 9,3 9,6

6,9 7,3

Centro Nord Ovest Sud Est

O AD ORSA

Efficacia



Tasso di ricovero evitabile durante |la
presa in carico Fficacia

e 12% tra gli assistiti in AD nel 2017.
e 8% tra gli assistiti in RSA nel 2017.

Tasso tra anziani toscani,
per comorbidita
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Tasso di ricovero evitabile durante |la
presa in carico

Non sempre il rapporto AD:RSA € mantenuto
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% di anziani dimessi al domicilio con
un accesso domiciliare entro 3gg

Continuita
e || 12% degli anziani 75+ dimessi da ospedale

(reg. ordinario, rep. acuti) al domicilio ha un
accesso domiciliare di un operatore entro 3
giorni dalla dimissione.




% di anziani dimessi al domicilio con
un accesso domiciliare entro 3gg
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Tasso di ricovero per frattura femore
durante la presa in carico (= cadute con danno)

e 2,8% tra gli assistiti in AD nel 2017.

e 1,9% tra gli assistiti in RSA nel 2017.
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Sicurezza



Tasso di ricovero per frattura femore
durante la presa in carico (= cadute con danno)

e 2.8%trag
e 19%trag

i assistiti in AD nel 2017.
| assistiti in RSA

21

Tasso tra anziani toscani,

per comorbidita
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Tasso di ricovero per frattura femore
durante la presa in carico (= cadute con danno)

Non sempre il rapporto AD:RSA € mantenuto
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Spesa p.c. giornaliera territoriale e
ospedaliera tra gli assistiti sostenibilita

economica
e 12€ tra gli assistiti in AD nel 2017.
e 8€ tra gli assistiti in RSA nel 2017.
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Spesa p.c. giornaliera territoriale e
ospedaliera tra gli assistiti sostenibilita

economica
e 12€ tra gli assistiti in AD nel 2017.
e 8€ tra gli assistiti in RSA nel 20

Spesa p. c. tra anziani
toscani, per comorbidita
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Spesa p.c. giornaliera territoriale e
ospedaliera tra gli assistiti
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Conclusioni

+ qualita del dato + indicatori calcolabili

Un generale aumento dell’intensita del fenomeno:
— + presiin carico

— + tempestivita e continuita assistenziale

— + appropriatezza

RSA tende a “proteggere” maggiormente I’anziano:
— -ricoveri

— - cadute con danno (fratture femore)

— - spesa territoriale e ospedaliera

Queste considerazioni non sono sempre vere. Permangono
differenze territoriali notevoli.

Per il momento, la riforma delle Asl non ha aumentato
omogeneita.
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