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METODO 

Indicatore Assistiti 16+ Diabete

Processo Raccomandazioni seguite per le 
malattie croniche (%)

Adesione alle 
raccomandazioni (%)

Esito
Ricovero per cronicità
suscettibili di cure 

ambulatoriali (x 100mila)

Ricovero per complicanze 
croniche (x 100mila)

Costo Spesa per assistenza 
territoriale (€ pro capite)

Spesa per assistenza 
territoriale (€ pro capite)



LA SANITA’ DI INIZIATIVA TRA IL 2018 E IL 2019 

Indicatore (assistiti 16+) 2018 2019
Tutti SdI sì SdI no Δ Tutti SdI sì SdI no Δ

Raccomandazioni seguite 
per le malattie croniche (%) 31,7 32,1 30,9 1,2 32 32,6 31,3 1,3

Ricovero per cronicità
suscettibili di cure 
ambulatoriali (x 100mila)

355,3 339,6 379,9 ‐40,3 374,8 361,8 392,5 ‐30,7

Spesa per assistenza 
territoriale pro capite (€) 496,3 494,4 499,3 ‐4,9 517,3 515,1 520,2 ‐5,1

Nel 2019 il 53,2% dei MMG toscani aderisce alla SdI
contro il 60% del 2018



RACCOMANDAZIONI SEGUITE PER LE 
MALATTIE CRONICHE (ASSISTITI 16+)



RACCOMANDAZIONI SEGUITE PER LE 
MALATTIE CRONICHE (ASSISTITI 16+)

Variabilità tra MMG (variazione % 2019‐2018 della dev. stand.)
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RICOVERO PER CRONICITA’ SUSCETTIBILI DI
CURE AMBULATORIALI (ASSISTITI 16+)
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RICOVERO PER CRONICITA’ SUSCETTIBILI DI
CURE AMBULATORIALI (ASSISTITI 16+)

Variabilità tra MMG (variazione % 2019‐2018 della dev. stand.)
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SPESA PER ASSISTENZA TERRITORIALE   
(ASSISTITI 16+)



SPESA PER ASSISTENZA TERRITORIALE 
(ASSISTITI 16+)

Variabilità tra MMG (variazione % 2019‐2018 della dev. stand.)
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ADESIONE ALLE RACCOMANDAZIONI    
(DIABETE)



RICOVERO PER COMPLICANZE CRONICHE
(DIABETE)



SPESA PER ASSISTENZA TERRITORIALE
(DIABETE)



CONCLUSIONI

SdI:  ‐ Più adesione alle raccomandazioni 
‐Meno esiti avversi 
‐Meno consumo di risorse 
‐ Vantaggi ridotti nel tempo;

La spesa territoriale, in diminuzione fino al 2018, 
aumenta nel 2019;

I processi e gli esiti hanno un trend meno netto;

Permane ampia variabilità tra una AFT e l’altra e tra 
un MMG e l’altro della stessa AFT. 



Grazie per l’attenzione !


