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«ll progetto di realizzare la Casa della Comunita consente di potenziare e riorganizzare
i servizi offerti sul territorio migliorandone la qualita. La Casa della Comunita diventera lo
strumento attraverso cui coordinare tutti i servizi offerti, in particolare ai malati cronici [...]
La Casa della Comunita sara una struttura fisica in cui operera un team multidisciplinare»

Dal Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza — PNRR, 2021
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Le Case della Comunita

Standard: 1 CdC hub ogni 40.000-50.000 abitanti
DM n.77 del 2022

Definisce modelli organizzativi e standard relativi all’assistenza Standard minimi per CdC hub:
territoriale CdC hub CdC spohe

Il Sistemadei Servizi Sanitarioe Sociale

= Servizi
""" 1 * Reti
= Percorsi
‘ 12 milond & abltant

Sociosanitario Socioassistenziale

Ospedali Case Assistonza o F] Non Famiglia ¢
e I i Consultori ~ SM SERD Autosufficiensa Disabiliti  Infanzia Anziani  Disabili Inclusione Immigrazione

EE3E556658 6558 6568 6336536586588 553

Case della Comunita (CdC)

eil luogo fisico e di facile individuazione al quale i cittadini possono accedere per bisogni di

assnsterfza sanlta.rla, soT:lo.-s\amtarla a valen‘za san.ltarrla‘e il modello organizzativo Casa della Comunita Hub
dell’assistenza di prossimita per la popolazione di riferimento.

Modello organizzativo e personale

@ 30-35 MMG afferenti
|0 2 ore/settimana per MMG
O Apertura ambulatorio h 12 - 6 giorni su 7

Continuita assistenziale
O Apertura ambulatorio: notturno e festivi h 24 - 7 giorni su 7

[ ] 10-15 ambulatori
—0O 10-20 MMG afferenti svolgono attivita ambulatoriale per i propri assistiti

@ 7-11 Infermieri di Famiglia o Comunita:

O 1 coordinatore )

O 2-3 IFoC per le attivita ambulatoriali della CdC

O 1-2 IFoC per le attivita di triage e valutazione dei bisogni di salute

o 3-5 IFoC per l'assistenza domiciliare, per le attivita di prevenzione e teleassistenza A Rs TUS [:A NA
@ 5-8 unita di personale di supporto (amministrativo, sociosanitario) ATl AN

O Apertura PUA: 8.00-18.00 - 6 giornisu 7

O Altri servizi all'utenza anche sanitari

@ 1 assistente sociale



Storia ed evoluzione del modello di Case delle Salute in Toscana

Delibera Giunta Regionale n.139 del 2008
Approvazione di progetti pilota in alcune Aziende
Sanitarie. Regione Toscana istituisce le CdS, quali
strutture del S.S.R.

Art. 71 vicies semel della Legge Regionale n. 29 del 2019.
Modifiche alla L.R 40/2055

«La casa della salute e una struttura polivalente che opera nell’ambito
della zona-distretto, facente parte integrante dell’organizzazione del
servizio sanitario regionale»

“Atto di indirizzo sulle Case della Salute” - Delibera Giunta
Regionale n. 770 del 2020

«Nella Casa della Salute «vengono svolti i progetti di sanita di iniziativa, la
presa in cura dei pazienti cronici e complessi, i progetti di prevenzione e
promozione della salute da comunita professionali multidisciplinari»

Delibera Giunta Regionale n. 1125 del 2021

Approvazione Progetto “Da Casa della Salute a Casa della Comunita” ai sensi
delle “Linee di indirizzo per la realizzazione dei progetti regionali sulla
sperimentazione di strutture di prossimita”

Delibera Giunta Regionale n. 1508 del 2022

La programmazione dell’assistenza territoriale in Toscana
in attuazione del Decreto del Ministero della Salute 23

Delibera Giunta Regionale n. 38 del 2024 Maggio 2022, n. 77

Approvazione indirizzi per I'implementazione del
modello Casa della Comunita

La rete di Case della Salute é gia estesa e diffusa sul territorio regionale *}ins oscana

agenzia regionale di sanitd



Tra gli obiettivi principali delle Case della Comunita delineati nella DGR 1508/2022

Accesso unitario e integrato all’assistenza sanitaria,
socio-sanitaria e socio-assistenziale

La presa in carico della cronicita e fragilita secondo il
paradigma della sanita di iniziativa

'attivazione di percorsi di cura multidisciplinari, che
prevedono l'integrazione tra servizi

.
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Case della Salute e MMG — primo gennaio 2023

Azienda USL Toscana Indicatori 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
N. CdS 16 18 22 23 24 24 28
Azienda USL N. MMG 1141 | 1.147 | 1122 | 1.100 | 1.065 | 1.041 1.011
Toscana Centro | y w1 in Cds 59 107 113 114 124 127 161
470 MMG in Casa della Salute, pari al 20,4% degli MMG % MMG in EdS 57 | 93 | 101 | 104 | w6 | 122 | 17
presenti sul territorio regionale N. CdS 21 22 25 25 25 24 24
Azienda USL N. MMG 907 882 858 829 837 825 781
Toscana Nord Ovest |y ppaG in CdS 135 136 154 147 118 144 151
% MMG in CdS 15,3 | 15,4 | 179 | 17,7 | 141 17,5 19,3
N. CdS 21 21 25 23 20 23
Azienda USL N. MMG 598 592 562 555 551 530 503
Toscana SudEst |y pimaG in Cds 143 144 163 154 121 137 158
75 Case della Salute realizzate e attive in Regione Toscana % MMG in CdS 239 243 29,0 277 22,0 25,8 31,0
N. CdS 58 61 72 71 69 69 75
Totale Regione N. MMG 2.646 | 2.621 | 2,542 | 2.484 | 2.453 | 2.396 2.301
Toscana N. MMG in CdS 381 387 430 415 363 408 470
% MMG in CdS 14,4 14,8 16,9 16,7 14,8 17,0 20,4

Case della Salute e Medici di Medicina Generale in Toscana al primo gennaio 2023 (integrazione del
report pubblicato a marzo 2023) e piano di realizzazione delle Case della Comunita Hub
A cura di: P. Francesconi e C. Marini, C. Lunetta, E. Scopetani, A. Beltrano

Di prossima pubblicazione - Aggiornamento al primo gennaio 2024 :
N. CdS: 82
N. MMG in CdS: 513 (22.8% del totale in Toscana)

R
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Ipotesi da testare

Obiettivo — analizzare se |la qualita delle cure erogate ai malati cronici ed i
loro esiti di salute sono migliori e i costi sostenuti sono

contenuti
se il Medico di Medicina Generale (MMG) ha il proprio studio in

una Casa della Salute

ARS TOSCANA
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Un tema gia affrontato...

Pubblicato a Settembre 2023 sui risultati sull’lanno 2022

Q

L'obie
salute

l ARS TOSCANA Regione Toscana

Indice .
panorama nazionale
Introduzione

= Agenzia Aree di intervento Portali tematici PAT

Lavora con noi MNuovo coronavirus

ualita delle cure ed esiti di salute dei malati cronici: migliorano se il medico curante ha

I'ambulatorio principale in una Casa della salute?

A cura di: P. Francesconi, C. Marini, C. Lunetta, E. Scopetani, A. Beltrano

41912023 Approfondimenti

ttivo di questo report & quello di analizzare se la qualita delle cure erogate ai malati cronici ed i loro esiti di

15/5(2024
sono migliori se il medico curante ha I'ambulatorio principale in una Casa della salute. Q Linverno demografico alle porte: il
quadro della situazione toscana nel

o |l contesto

8/5/2024
o Lipotesi da testare Q L'attivita chirurgica e 1 tempi di attesa
-

i

Presentiamo l'aggiornamento dei risultati— ANNO 2023

ARS TOSCANA
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Coorte: Assistiti con eta 2 16 anni residenti in Regione Toscana e affetti da:
- Diabete mellito

- Pregresso infarto del miocardio acuto (IMA)

- Scompenso cardiaco

Indicatori di interesse: sono stati selezionati 17 indicatori di processo, esito e spesa calcolati sull’anno 2023.

Fonte: Portale PrOTer-MaCro [Siglsi®Aiel e @
Periodo 2021-2023
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1. Per ogni Zona-Distretto:.
Confronto tra cronici assistiti da MMG con studio in Casa della Salute
[censimento ARS al 01.01.2023]
e cronici assistitida MMG NON in Casa della Salute

Cronici assistiti da

I Cronici assistiti da
MMG in CdS i 'h MMG NON in CdS

-

"

2. Per Regione e per le 3 Azienda Usl Toscane:
Calcolo delle percentuali (%) di Case della Salute i cui indicatori non differiscono oppure
sono inferiori o superiori in modo statisticamente significativo rispetto ai gruppi di controllo

l ARS TOSLANA



Risultati — Diabete mellito

Percentuale di assistiti diabetici con almeno un esame
dell’emoglobina glicata nel periodo

1 emoglobina glicata - Anno 2023

Regione Toscana [N [
sudest [N [
NordOvest | IEEEEEG————— |
Centro [N
0% 20% 40% 60% 80% 100%

W cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

e statisticamente
superiore nel 33.3%

Trend temporale - 1 emoglobina

glicata delle CdS presenti in
Toscana (29.2% ASL Sug
01/01/2023 I || Est’ 29.2% ASL Nord
01/01/2022 I I Ovest e 40.7% ASL
01/01/2021 N I
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B cds_maggiore_% cds_uguale_% Mcds_minore_%

Percentuale di assistiti con diabete mellito con almeno
una visita o televisita diabetologica nel periodo

Visita o televisita diabetologica - Anno
2023

Regione Toscana [ —
SudEst
NordOvest [ —
Centro I

0% 20% 40% 60% 80% 100%

MW cds_maggiore_% Mcds_uguale_% M cds_minore_%

e statisticamente
inferiore nel 25.3%
delle CdS Toscana e

Trend temporale - Visita o televisita
diabetologica

01/01/2023 | ——
01/01/2022 | ———
01/01/2021 I

non differisce in
modo staticamente
significativo nel 69.3%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

M cds_maggiore_% Mcds_uguale_% M cds_minore_%
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Risultati — Diabete mellito

Tasso di accesso al pronto soccorso per tutte le cause, Tasso di mortalita prematura (sotto i 75 anni)
eccetto traumi ed avvelenamenti
PS - Anno 2023 Mortalita prematura - Anno 2023

Regione Toscana [l || Regione Toscana | ]
sudest | | sudest [J§

NordOvest [} I NordOvest [

Centro I} [ | Centro I

0% 20% 40% 60% 80% 100% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
M cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_% B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - PS non differisce nel

non differisce in modo Trend temporale - Mortalita prematura 92.0% delle CdS
01/01/2023 M - statisticamente o1jo1/2023 b = Toscana;
01/01/2022 W = significativo nel 85.3% e statisticamente
01/01/2021 | O delle CdS Toscana 01/01/2022 L inferiore nel 6.7%
0%  20% 40% 60% 80% 100% 01/01/2021 W - delle CdS Toscana
M cds_maggiore_% = cds_uguale_% M cds_minore_% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
M cds_maggiore_% cds_uguale_% Mcds_minore_%
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Risultati — Diabete mellito

Spesa per assistenza territoriale per assistito

Spesa ass. territoriale - Anno 2023

Regione Toscana |

sudest [l
NordOvest
Centro
0% 20% 40% 60% 80%
B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - Spesa ass.

territoriale
01/01/2023 1 |
01/01/2022
01/01/2021 .
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

100%

non differisce in
modo statisticamente
significativo nel 94.7%

delle CdS Toscana;
staticamente inferiore
nel 4% delle CdS

ARS TOSCANA
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Risultati — Pregresso IMA

Percentuale di assistiti con pregresso IMA con almeno un
esame del profilo lipidico nel periodo

Profilo lipidico - Anno 2023

Regione Toscana [ ]
SudEst |
NordOvest [IINEGE |
Centro [
0% 20% 40% 60% 80% 100%

B cds_maggiore_% cds_uguale_ % MW cds_minore_%

Trend temporale - Profilo lipidico

e statisticamente

superiore nel 12%

01/01/2023 N |

01/01/2022 | - delle CdS Toscana
[o)

01/01/2021 NN = (83/) ASL Sud Est,

20.8% ASL Nord Ovest

0% 20% 40% 60% 80% 100%
e 7.4% ASL Centro)

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Assistiti con pregresso IMA in terapia con statine o
ezetimibe o I-PCSK9

Terapia con statine - Anno 2023

Regione Toscana [
SudEst
NordOvest

Centro [
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
B cds_maggiore_%

cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - Terapia con statine

non differisce in
modo statisticamente
significativo nel

01/01/2023 |
01/01/2022 A

98.7% delle CdS
Toscana

01/01/2021 W

0% 20% 40% 60% 80%

B cds_maggiore_% cds_uguale_% Mcds_minore_%

l ARS TOSCANA
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Risultati — Pregresso IMA

Assistiti con pregresso IMA con almeno una visita o
televisita cardiologica nel periodo

Visita o televisita cardiologica - Anno 2023

Regione Toscana
SudEst
NordOvest

Centro
0% 20% 40% 60% 80% 100%

MW cds_maggiore_% Mcds_uguale_% ®cds_minore_%

Trend temporale - Visita o televisita
cardiologia

non differisce in

01/01/2023 | ——— modo statisticamente

01/01/2022 T

01/01/2021 |

significativo nel 92%
delle CdS Toscana

0% 20% 40% 60% 80% 100%

MW cds_maggiore_% Mcds_uguale_% M cds_minore_%

Tasso di accesso al pronto soccorso per tutte le cause,

eccetto traumi ed avvelenamenti

PS - Anno 2023

Regione Toscana
SudEst
NordOvest
Centro

0% 10% 20% 30% 40% 50%

W cds_maggiore_% cds_uguale_%

Trend temporale - PS

01/01/2023
01/01/2022
01/01/2021

0% 20% 40% 60% 80%

M cds_maggiore_% cds_uguale_%

M cds_minore_%

L
60% 70% 80% 90% 100%

M cds_minore_%

e statisticamente
inferiore solo nel 5.3%

[ delle CdS Toscana (in

1 particolare I'11.1%

[ delle CdS dell’ASL
100% Centro); non differisce

nel 94,7% delle CdS

.
l ARS TOSCANA
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Risultati — Pregresso IMA

Tasso di mortalita prematura (sotto i 75 anni)
Mortalita prematura - Anno 2023

Regione Toscana
SudEst
NordOvest

Centro

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

e statisticamente
inferiore nel 26.7%
delle CdS Toscana

Trend temporale - Mortalita prematura

01/01/2023 ——

01/01/2022 — (16.7% ASL Sud Est,

01/01/2021 W — 25.0% ASL Nord Ovest
0% 20% 40% 60% 80%  100% e 37.0% ASL Centro)

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Spesa per assistenza territoriale per assistito

Spesa ass. territoriale - Anno 2023

Regione Toscana -
SudEst
NordOvest [
Centro -
0% 20% 40% 60% 80% 100%

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

non differisce in

Trend temporale - Spesa ass.

territoriale modo statisticamente
significativo nel
01/01/2023 L
ou 94,7% delle CdS
01/01/2022 - :
01/01/2021 - Toscana; e
0% Bl staticamente inferiore

el 5,3% delle CdS

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

l ARS TOSCANA
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Risultati — Scompenso cardiaco

Percentuale di assistiti con insufficienza cardiaca cronica con
almeno un esame ecocardiografico nel periodo

Ecocardiogramma - Anno 2023

Regione Toscana [l |
SudEst
NordOvest [l
Centro [ ||
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - Ecocardiogramma

non differisce in modo

01/01/2023 |} | statisticamente

significativo nel 96% delle
CdS Toscana

01/01/2022 | |
01/01/2021 N

0% 20% 40% 60% 80% 100%

B cds_maggiore_ % cds_uguale_% HEcds_minore_%

Percentuale di assistiti con insufficienza cardiaca cronica in
terapia con betabloccanti nel periodo

Terapia con betabloccanti - Anno 2023

Regione Toscana NI [ |
SudEst
NordOvest
Centro M |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - Terapia con
betabloccanti

non differisce in modo
statisticamente

01/01/2023 |

01/01/2022 M significativo nel 97.3%

01/01/2021 1 delle CdS Toscana

0% 20% 40% 60% 80%

M cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

ARS TOSCANA
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Risultati — Scompenso cardiaco

Tasso di accesso al pronto soccorso per tutte le cause, eccetto

Assistiti con insufficienza cardiaca cronica con almeno una . .
traumi ed avvelenamenti

visita o televisita cardiologica nel periodo

Vis. o televis. Cardiologica - Anno 2023 PS - Anno 2023
Regione Toscana [ Regione Toscana —_—
SudEst
|
SudEst NordOvest I
NordOvest | Centro I
Centro T 0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%  90% 100%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100% B cds_maggiore_% cds_uguale_%  Mcds_minore_%

B cds_maggiore_% Mcds_uguale_% Hcds_minore_%

) ) Trend temporale - PS
Trend temporale - Vis. o televis.

. . non differisce in modo
cardiologica

non differisce in modo 01/01/2023 L statisticamente

01/01/2023 S E 01/01/2022 | significativo nel 93.3%
significativo nel 94.7% delle CdS Toscana ; e

01/01/2022 delle CdS Toscana 01/01/2021 " statisticamente inferiore

01/01/2021 | 0% 20% 40% 60% 80% 100% nel 9.7% delle CdS

Toscana
' ARS TUSIC|ANA
i i agcnzwz 1eg\ona e di sanita

0% 20% 40% 60% 80% 100% B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

B cds_maggiore_% Mcds_uguale_ % Hcds_minore_%



Risultati — Scompenso cardiaco

Tasso di mortalita generale

Mortalita - Anno 2023

Regione Toscana |
SudEst
NordOvest ||
Centro
0% 20% 40% 60% 80% 100%
M cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - Mortalita

non differisce in modo

01/01/2023 o
/01/ 1 statisticamente

01/01/2022 |

significativo nel 98.7%
delle CdS Toscana

01/01/2021 W |
0% 20% 40% 60% 80% 100%
B cds_maggiore_% cds_uguale_%  Mcds_minore_%

Spesa per assistenza territoriale per assistito

Spesa ass. territoriale - Anno 2023

Regione Toscana
SudEst

NordOvest

Centro

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

Trend temporale - Spesa ass. territoriale

non differisce in

01/01/2023 [ | modo statisticamente
01/01/2022 significativo nel 92%
01/01/2001 - f:lelle. CdS Toscana; e
inferiore nell’8% delle
0% 20% 40% 60% 80%
B cds_maggiore_% cds_uguale_% M cds_minore_%

ARS TOSCANA
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casa della Salute

Le Piagge s ) e e Le Piagge
i Diabete ] [ Pregresso IMA |
Indicatori di processo - Diabete Indicatori di processo - IMA
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Indicatori di esito — Scompenso cardiaco
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Nell’anno 2023:

Se il Medico di Medicina Generale (MMG) ha il proprio studio in una Casa della Salute:

¢ La qualita delle cure erogate ai malati cronici (follow-up diagnostico) migliora in una modesta
percentuale di casi

¢ Gli esiti di salute (accesso al PS) sono migliori in una modesta percentuale di casi, soprattutto
per assistiti con pregresso IMA e Scompenso Cardiaco

¢ | costi sostenuti sono contenuti in una modesta percentuale di casi, soprattutto per Scompenso
Cardiaco

Notevole la variabilita inter e intra aziendale

E da tenere presente che solo il 20% dei MMG hanno lo studio in CdS s'




Un processo di cambiamento che necessita di essere preparato e adeguatamente accompagnato

E necessario:

s Approfondire la valutazione di impatto delle Case della Salute anche in termini di qualita percepita da
parte degli utenti e dei professionisti

* Individuare le diverse best practice utili ai fini della programmazione e realizzazione delle nuove Case di

Comunita
(Milani C, Naldini G, Baggiani L, Nerattini M, Bonaccorsi G. How to promote changes in primary care? The

Florentine experience of the House of Community. Front Public Health. 2023 Sep)

¢ Affrontare alcuni temi interpretabili come «fattori critici di successo»:

** Coinvolgimento della medicina generale

* Reperimento di personale infermieristico e altri professionisti sanitari
» |Identificazione e formazione del middle management

L)

» Reti, connettivita e integrazione
(Giudice L., Preti L.. Le Possibili vocazione della Casa della Comunita. 2023 Lug)

(AR)

L)

(AR)

L)

(AR)

I ARS TOSCANA

‘ Potenziale effetto in termini di qualita delle cure ed esiti ai malati cronici




Pubblicazione nella sezione «Approfondimenti»
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Stai cercando un indicatore? Usa il nostro motore di ricerca.

La gestione delle cronicita in Toscana, il 25
maggio il convegno formativo ARS

Vai alla pagina-evento per consultare il programma ed iscriverti.

La gestione delle cronicita in Toscana - tra
esperienze del passato e sfide per il futuro

EVENTO ECM IN MODALITA IBRIDA: IN PRESENZA E DA REMOTO Crediti ECM: 3.9
Per i partecipanti in presenza, la tavola rotonda finale consentira una
25 maggio 2024 ore 9.00-13.00 i i i i
. 5% S interazione diretta fra tutti gli mtewenuftl per approfon_dl_rt_e !e esperienze del
passato e le sfide del futuro nella gestione delle cronicita in Toscana.
Aula Chiesa, Il Fuligno, CSF Montedomini
via Foenzg, 48 - Firenze
[ Swaar sa rmearcnidan € VacGGITi -
Clima e salute
13/5/2024 —

Questo studio esplora I'approccio sistematico per
descrivere |a diversita tra le fonti di dati che vengono
ri-utilizzate per generare le cosiddette “prove dal
mondo reale” (Real-World Evidence, RWE) su uso,
efficacia e sicurezza di medicinali e vaccini

Approfondimenti

Approcci innovativi di early-warning in ambito scolastico nel
periodo pandemico. | risultati dello studio CCM 2020

71512024

| risultati del progetto CCM 2020 Approcci
innovativi di early-warning in ambito scolastico
nel periodo pandemico sono stati presentati
nell'ambito del XLVIII congresso AIE durante la
sessione dedicata alla promozione della salute

L'inverno demografico alle porte: il
quadro della situazione toscana nel
panorama nazionale

——
A cura di: F. Profili, V. Voller
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15/5/2024

(C—

Nel report di prossima pubblicazione troverete oltre
ai risultati presentati, la descrizione degli indicatori
selezionati e, per ogni Zona-Distretto, il confronto tra
indicatori di assistiti di MMG in CdS e assistiti di
MMG NON in CdS
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Portale Programma Osservazione Territorio —
Malattie Croniche (PrOTer-MacCro)

Indirizzo:

SCAN ME

ARS TOSCANA


https://bit.ly/3nyqiKk

Come navigare sul Portale?

1. Selezionare il livello di aggregazione
«Per Casa della Salute»
Selezionare I'’ASL di interesse e la Zona-
Distretto

Selezionare una CdS della Zona-
Distretto/ASL

Gli indicatori sono calcolati sugli
assistiti i cui MMG afferiscono alle CdS,
le quali possono essere visualizzate
singolarmente. E possibile visualizzare i
valori e le informazioni di riferimento

Indicatori: e possibile selezionare un
indicatore per vederne i dettagli

¥ PrOTer-MaCro
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3. Diabete

CDS della Asl Centro

Seleziona come visualizzare gli indicatori

O Per ASL di Residenza O Per Zona-Distretto di Residenza
O Per Aggregazione Funzionale Territoriale ® Per Casa della Salute
© Per MMG in AFT © Per MMG in CDS

Seleziona Seleziona Zona-Distretto

ASL

@ Asl
Centro

O Asl
Nord-
Owest

O Asl o
sSud-Est

AVVERTENZE

Tutte le Zone-Distretto
della Asl Centro

Prevalenti per diabete mellito

DESCRIZIONE: Prevalenti MaCro per diabste mellito per 1,000 assistiti 16+, standardizzato per eta,
NUMERATORE: Assistiti 16+ con diabete mellito

DENOMINATORE: Residenti in Toscana 16+ assistiti dai MMG dell'AFT/

COEFFICIENTE MOLTIPLICATIVO: 1000

POPOLAZIONE STANDARD: Popolazione standard: residenti in Toscana all'1 gennaio 2011

Evidenzia una CDS della Asl
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Prevalenti diabete

2 emoglobina glicata

1 emoglobina glicata
Microalbuminuria

Creatinina

profilo lipidico

ECG

Visita diabetologica

Televisita diabetologica

Visita o televisita diabetologica

Click per;
ing

Diabete - Anno 2023

@ Guidaalla lettura

NOTE: Criteri di inclusione:
SDO: presenza in una qualsiasi delle diagnosi di dimissione di un codice ICD-8-CM 250* in qualsiasi ricovero escluso ricoveri con MDC 14 (parto),
SPF/FED Presenza di almeno due prescrizioni in date distinte in uno stesso anno di farmaci con codice ATC2 A10 a distanza di 6 mesi o pid,

201A-Morgagni

201A-Piagge '
2018-Borgo_a_Buggiano SEA: Presenza di un'esenzione con codice 250,

2018-Lamporecchio AD-RSA Patologia prevalente o concomitante con codice ICD-3-CM 2507, 0 presenza di diabete mellito o causa principale=2,
Dati di laboratorio ( in via sperimentale) Almeno un esame di emoglobina glicata con risultato superiore a 6,5%.
2018-Larciano

LIVELLO SELEZIONATO: CDS

‘ 2018-pescla N ASL selezionat & Scarica Scheda Indicatore
| - 2010 Dm0 Misnla - essuna selezionata
Seyalenza e processi WalonrdRegionale CDS ) )
. s 70,43 Nessuna Zona Distretto selezionata
o 35,09 Nessuna CDS selezionata
[e] 68,29
e] 38,71 Tabella Indicatore
o] 7464 I
o) 211 Seleziona Data Indice Visualiual 15 v‘elementl‘ Cerca:
o 24,72 O 01/01/2019
O /i LIVELLO OSSERVAZIONE CASA SALUTE NUMERATORE DENOMINATORE 'VALORE IN
o] 27,1 O 01/01/2020
o 2,41 O 01/01/2021
. Asl Centro Totale 102224 1328204
o 27.78 O 01/01/2022
® 01/01/2023 Toscana Totale 243.164 3.043.625
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Grazie per l'attenzione

Chiara Marini
chiara.marini@unifi.it
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