
PONGOV CRONICITA’: Fragilità, cronicità, territorio: quali 

sviluppi per i servizi socio-sanitari?

«A cosa serve curare le persone e poi lasciarle nelle condizioni che le 

hanno fatte ammalare?» Michael Marmot

Assistenza Domiciliare Integrata: prospettive e innovazione
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PON GOV CRONICITA’ - Rinnovare radicalmente il sistema delle cure territoriali

 spostamento del focus delle cure dall’ospedale al territorio

 nuova cultura dell’approccio preventivo, sorveglianza, aderenza alla

terapia (oltre le prestazioni)

 potenziamento della “promozione attiva della salute” delle condizioni

croniche

 garantire una presa in carico precoce (prevenzione e governo clinico) dei

percorsi assistenziali della persona e della sua famiglia

 flessibilità delle soluzioni e l’adattamento della tecnologia al PAI

 Piano Nazionale Cronicità 2016

 Patto per la Salute per gli anni 2019-2021

 Piano Nazionale Prevenzione 2020-2025

 Decreto Rilancio 19 maggio 2020, n. 34

 Modelli e standard per lo sviluppo dell’Assistenza Territoriale nel SSN 

 Piano Nazionale di Ripresa e Resilienza (PNRR)
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PON GOV CRONICITA’ - Prevenzione e assistenza centrata sulla Comunità 

Medicina di iniziativa

Conoscere la fragilità con rigore scientifico

Strategie multisettoriali

Famiglia e Comunità

Modello di fragilità della salute

Definizione di salute  capacità di adattarsi e autogestirsi

 capacità conservate, rispetto 

dell’autonomia e della libertà di scelta della 
persona

 custodi della salute e attori essenziali 

 favorire l'integrazione delle politiche 

sanitarie con quelle sociali e ambientali

 misura accurata e riproducibile, analisi 

predittiva

 ingaggio pro-attivo precoce con l’aiuto di un 

sistema informativo basato sulla popolazione



PON GOV CRONICITA’ - 6 lezioni pratiche per implementare la 
tecnologia nell'assistenza domiciliare (NHS)



PON GOV CRONICITA’ - Criteri di riferimento per il sistema di autorizzazione e di 
accreditamento delle cure domiciliari

 Titolarità della Regione della governance dei percorsi di cura domiciliari

 Governo clinico-assistenziale dei percorsi di cure domiciliari è in carico alla Asl

 Stesura del Progetto di Assistenziale Individuale (PAI) che comprende il (PRI)

 Rivalutazione periodica, valutazione l’efficacia e l'appropriatezza del PAI, 

l'integrazione professionale, la continuità delle cure e la circolazione delle 

informazioni tra l'ospedale e il territorio, corretta compilazione dei flussi

 Formazione continua e integrazione professionale

 Coinvolgimento e partecipazione della persona assistita, della sua famiglia e 

dei caregiver
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