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S.C. COMUNICAZIONE e RELAZIONI ESTERNE 
 
INFORMAZIONE SCIENTIFICA 

7° CONGRESSO SIHTA: MOMENTO DI CONFRONTO 
TRA L’ASL TO3 E LE ALTRE REALTÀ NAZIONALI IN 

TEMA DI INTENSITÀ DI CURA 
 

 
 

Tema centrale del Congresso nazionale 
SIHTA appena conclusosi a Roma è stato il ruolo 
dell’HTA come strumento di programmazione sanitaria. 
L’ HTA - Health Technology Assessment è un approccio 
multidisciplinare per l’analisi delle implicazioni medico-
cliniche, organizzative, etiche e legali di una tecnologia 
attraverso la valutazione di più dimensioni quali 
l’efficacia, la sicurezza, i costi, l’impatto sociale e 
organizzativo. L’obiettivo è quello di valutare gli effetti 
della tecnologia, nonché le conseguenze che 
l’introduzione o l’esclusione di un intervento ha per il 
sistema sanitario,  
 

La difficile situazione economica del 
Paese impone, infatti, anche nel settore sanitario, scelte decise, forse radicali, in risposta alla gravità della 
situazione in cui il nostro paese si trova. Spesso, infatti, si insiste sul tema del costo del servizio sanitario 
nazionale senza sottolineare i risultati di salute che esso aiuta a determinare, sottovalutandone altresì il ruolo di 
motore dell'innovazione e di volano della crescita economica. A volte le soluzioni non vanno al di là dei tagli 
lineari a tutti i livelli del sistema. Si imporrebbe, invece, un approccio più razionale fondato su valutazioni 
sistematiche e approfondite delle conseguenze sanitarie, economiche, etiche e sociali delle decisioni che devono 
essere prese. 

 
In tale contesto l’Asl TO3 ha ricevuto il prestigioso mandato di presentare, in un’apposita 

sessione del Congresso, la propria esperienza relativa all’implementazione del modello di riorganizzazione per 
Intensità di Cura in Ospedale a confronto con altre realtà nazionali. 

 
In rappresentanza dell’Azienda il Dott. Davide Minniti ha moderato la Sessione speciale dal 

titolo: “Choosing wisely nell’Intensità di Cura: il ruolo chiave dell’HTA”. 
 
Il progetto si è avvalso della preziosa collaborazione di eminenti esperti  a livello nazionale ed 

internazionale, che hanno fornito valide argomentazioni ed esperienze dirette, e del coinvolgimento di giovani 
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professionisti che sono stati in grado di offrire il punto di vista dell’Università a proposito dell’HTA e 
dell’introduzione di nuovi modelli di organizzazione sanitaria.  

 
Riorganizzare i moduli di degenza secondo il modello per Intensità di Cura significa rispondere 

in modo differenziato ai diversi livelli di complessità clinica ed assistenziale articolando, attorno ai bisogni 
dell’assistito, un percorso diagnostico-terapeutico unico. 

L’ospedale organizzato per diversi livelli di intensità di cure, infatti, tiene conto del livello di 
instabilità/severità clinica legata all’ambito medico e coniuga il 
livello di complessità assistenziale legata all’ambito infermieristico 
raggruppando i pazienti con caratteristiche simili in apposite aree. 
Questi due parametri, anche se spesso non sono sovrapponibili, sono 
comunque tra loro interconnessi e permettono ai professionisti 
sanitari di indirizzare il paziente nell'area a maggior appropriatezza. 

 
E’ emerso come i diversi Ospedali organizzati per 

Intensità di Cura in regioni differenti, abbiano affrontato il tema delle 
responsabilità da punti di vista diversi, sottolineandone gli aspetti più 
peculiari. In particolare il nuovo modello organizzativo dovrà 

confrontarsi con i temi legati all’ambito medico legale, alla sicurezza dei pazienti nonché alla corretta gestione 
delle risorse economiche . 

Dal punto di vista clinico è stata molto apprezzata la relazione dei medici e dei chirurghi che 
attivamente sono impegnati a confrontarsi con questo nuovo modello e che hanno individuato i punti di forza 
dell’Intensità di Cura (centralità del paziente, multidisciplinarietà del percorso clinico, clima collaborativo tra i 
professionisti…ecc), ma anche alcuni margini di miglioramento. 

 
Inoltre è stato sottolineato il ruolo della formazione e della comunicazione quale elemento chiave 

di facilitazione per l’implementazione di modelli organizzativi complessivi quale l’Intensità di Cura. 
Il punto di vista dell’economista sanitario ha permesso di individuare, quale criticità, l’assenza di 

indicatori che permettano di valutare la reale efficacia del modello per Intensità di Cura.  
 
Sempre in ambito economico è stata da più parti sollecitata la necessità di individuare modelli di 

riferimento finalizzati alla corretta gestione degli aspetti economici e amministrativi. In particolare è stato utile 
confrontarsi, tra aziende diverse, sulle soluzioni implementate per l’assegnazione dei centri di costo, sui sistemi 
informativi e sulla documentazione sanitaria integrata che si vanno a delineare all’interno di un modello 
organizzativo per Intensità di Cura. 

 
In conclusione l’ASL TO3 si è proposta quale capofila all’interno di un gruppo di lavoro 

che potrebbe occuparsi di individuare gli indicatori necessari per tali valutazioni e che potrebbe guidare 
la stesura di un report per la progettazione e per la gestione di un ospedale per Intensità di Cura. 

 
8 ottobre 2014 
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