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L’associazionismo dei MMG: stato dell’arte e valore aggiunto



Obiettivi delle forme associative

ACN 23 marzo 2005
ART. 54 – FORME ASSOCIATIVE DELL’ASSISTENZA PRIMARIA.

2. Al fine di:

… condividere ed implementare linee guida diagnostico 
terapeutiche per le patologie a più alta prevalenza e attuare 
momenti di verifica periodica …

i medici di medicina generale, possono concordare tra di loro e 
realizzare forme di lavoro associativo...



Studi recenti di ARS
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Obiettivo dell’analisi

Valutare se l’assistenza da parte di medici di medicina
generale in forma associativa ha un effetto sulla presa in
carico territoriale del diabete



Metodi

• Toscani residenti con diabete al 1° gennaio dell’anno (2019 e 2020).
• Indicatori di monitoraggio, terapia ed esito calcolati durante l’anno.
• Confronto tra cronici assistiti da MMG riuniti in forma associativa e

cronici assistiti da MMG non riuniti in forma associativa.
• Calcolo dei tassi di incidenza e rapporto tra tassi di incidenza (IRR)

forma associativa vs non forma associativa.
• Tassi e IRR aggiustati per classe d’età, genere e zona distretto di

residenza.



MMG e pazienti assistiti in forma associativa

Patologia 2019 2020
N % su cronici N % su cronici

diabete 134.924 53,3 149.338 58,2

2019: 1.348 MMG in forma associativa (47% del totale)
2020: 1.447  MMG in forma associativa (48% del totale)

(medicina di gruppo 93%, forma complessa 7%)



%



%



%



%



%



%



%



%



%



%



%



x100.000



x1.000



Conclusioni

• Nel 2019, segnali di un effetto su monitoraggio:
• Creatinina (+1%), emoglobina glicata (+2%), microalbuminuria (+8%), profilo

lipidico (+4%);
• Visite cardiologiche (+4%) e oculistiche (+4%);

• Più pazienti in terapia con statine (+2%);
• Meno ricoveri ospedalieri in area medica (-3%).

• Nel 2020 la pandemia, e le limitazioni messe in atto per contenere i
contagi, riducono drasticamente gli indicatori e tendono a ridurre le
differenze tra i due gruppi (forma associativa e non).
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