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IL DISTRETTO CARATTERISTICHE
DEMOGRAFICHE
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LA RETE NEL DISTRETTO
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CARATTERISTICHE ORGANIZZATIVE

@ Cure palliative non solo per patologie neoplastiche,
ma per anche neurodegenerative e internistiche; NON
solo per il fine vita (Simultanee)

® MMG collabora con il palliativista nella presa in carico
(presa in carico precoce)

® Le equipe a domicilio: lavorano insieme infermieri,
psicologa, Fisioterapista, Medico palliativista
tutte le figure professionali vengono formate

continuamente in cure palliative durante tutto
’anno: interscambiabilita infermieristica

@ Continua collaborazione ADI-hospice




CARATTERISTICHE E STRUMENT
OPERATIVI

@ Riunione di équipe settimanale Hospice e dell’LA
e condivisa con IP dell’ADI (Alta Valle) e se
necessaria in altro momento

@ Infermiere ADI collabora con medico palliativista
in ambulatorio e in tutte le visite domiciliari

® L’equipe ha individuato 2 case manager per i due
poli domiciliari da 2 equipe ciascuno e un care
manager (palliativista)




TERRITORIO VASTO...COME
DIALOGHIAMO?

® Utilizzo di strumenti di valutazione
multidimensionale identici nei 3 nodi (scala
ESAS), protocolli e procedure operative
comuni

® Strumenti validati
@ Bisogno di dialogo con MMG
@ Bisogno di area infermieristica forte

® Momenti di confronto sui pazienti in
equipe/ambulatorio




LA CASA: UNA SFIDA....

® Il Nodo domicilio € un processo:
Organizzazione di rete...nuova costruzione (H24?)
Complessita dei casi nella loro UNICITA’

Setting molto variabile (luogo, care giver,
esplicitazioni di volonta del malato)

Educazione santaria del care giver da parte
dell’equipe

Riduzione dei ricoveri presso altri Reparti per
acuti




| NUMERI DEL 2017 (1 GENNAIO -31

AGOSTO)

® Valli Taro e Ceno: 98 Accessi
accessi a domicilio
® 90% oncologici circa m CASA

® Hospice/LA
@ 8 su 10 pazienti = accessi
della Rete che hanno dinamici
accesso in PS e nei 3 nodi

vengono ricoverati in
Hospice o LA
direttamente




COLLABORAZIONE CON MMG

Sinergia continua

Si attua il I e Il livello

contatto telefonico in assenza di azione congiunta
Cartella ADI domiciliare condivisa

© ®©® ©®©@ ©® @

Scheda di segnalazione, follow up per valutazione telefonica

Data di

Compilazione i responsabilith del persomale dell hospice

AMBULATORIO DI CURE PALLIATIVE segnalarione ‘ per inserimento dati nel registro segnalarioni
) all"hespice
Deat v Marcata Saccd, Meduoy Pubase . Segnainzione & |
Ameria Brignoh, Areosella Srusch, Giatanis Meti, Daniela Ragees, Michota 5w, Rabeta 5ot ('omvila:lmu i responsabilita del ‘
Infurmusn Geriao tammeanco Domic dws , s
L personale dell’hospice R $
Paciemte Data i ricezione
Daa ricoverato . )
Paziente | Ricevuta da
Nome, cognome o protessions el decedute ‘ |
compilatore Firma personale hospice
o y ’ v
DATI RELATIVI AL PAZIENTE . W hel < N et
Norme Cogrome PRESO IN CARICO DAL SERVIZIO ADI
O Maschio Fammim
Data di compilazione
Luogo i nascea Duastex i noscrta
_Nome, cognome e professiane del compilatore

ADI Borgo Val di Taro
2 ADI Fornovoe di Taro




IL NODO OSPEDALIERO

@ CONSULENZE NEI REPARTI:

-gestione dei sintomi (la maggior parte)
-gestione del progetto di dimissione
-gestione delle scelte e del setting di cura
Da gennaio 2017 a 31 agosto:23

@ CONSULENZE NEL DAY HOSPITAL ONCOLOGICO
PER LA SIMULTANEOUS CARE




NODO AMBULATORIO

® Accesso tramite CUP
® 95% delle richieste sono da parte dei MMG

® 5% da parte degli specialisti oncologi o
infettivologi

® Ambul borgotaro aperto LUNEDI’
® Ambul Fornovo aperto il Giovedi

@ Dati dal 1 gennaio 2017 al 31 agosto :
eseguite 91 prime viste e 77 controlli=168
viste totali




HOSPICE

® Storia di 12 anni
@ Da 3 anni la scelta, la svolta:

-Cure palliative non solo per patologie
oncologiche: neurodegenerative e internistiche
(cirrosi, insufficienza cardiaca, insufficienza
respiratoria, insufficienza renale, Parkinson,
Demenza)

-NON solo per il fine vita (Simultanee)
-Adeguamento degli strumenti e dei protocolli
-formazione continua e supervisione




CREARE CULTURA
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NOTHING nHAPPENS
until the pain of REMAINING THE SAME
OUTWEIGHS the pain of CHANGE,

~ Arthur Burt




