Sistema Socio Sanitario

| Regione
Lombardia

ATS Pavia

PROGETTO PER LA MEDICINA GENERALE

AGEVOLAZIONE DEL PERCORSO ASSISTENZIALE DEL PAZIENTE FRAGILE CHE
- NECESSITA DI AUSILI DI PROTESICA NON PERSONALIZZATA

In data 30/10/2019 le parti convenute

*  ATS di Pavia rappresentata dal Direttore Generale dott. Mara A22| e dal Dcrettore
Sanitario dott. Santino Silva che ricopre attualmente anche il ruolo di Direttore del
Dipartimento Cure Primarie '

e le Organizzazioni Sindacéli maggidrmente rappresentative della Cure Primarie
rappresentate da:

e dott. Giorgio Carlo Montt per FIMMG

- o dott. Lorenzo Pati per SMI
» dott. Salvatore Santacroce per SNAMI
e dott. Antonio Sabato per SIMET

STIPULANO IL PRESENTE ACCORDO

Di concerto con le O0.SS, alla luce delle valutazmm positive del Comitato Az:endale si e
, stabilito di proporre la seguente progettuahta

AGEVOLAZIONE DEL PERCORSO ASSISTENZIALE DEL PAZIENTE

Titolo ‘FRAGILE CHE NECESSITA DI AUSILI DI PROTESICA NON .
PERSONALIZZATA
Prem‘e“s“sai - | Nell'ambito degii interventi volti a tutelare le persone fragili, in particolare

A disabili e non autosufficienti, si ritiene opportuno proseguire il progetto
riferito alla. prescrizione on-line di presidi di protesica non personalizzata,
gia attivato nell'ambito de! Governo Clinico negli anni 2017 e 2018.

Modalitadi Il MMG che aderisce al progetto si impegna a:
realizzazione . ) ‘

‘ | - prescrivere direttamente on-line, sul programma ASSISTANT/RL, i
presidi elencati in Tabella 1, che si rendano necessari per i propri

assistiti;

- non avviare i pazienti a visita specialistica ambulatoriale, finalizzata al
solo rilascio dei medesimi.

Risultatiattesi | La valutazione dﬁ/raggiung]lr?énto dell’'obiettivo sara effettuata attraverso




I'elaborazione dei dati estratti dal progfamma ASSISTANT/RL in cui, ad
ogni presidio prescritto, € associato il medico prescrittore. Tenendo conto
che i presidi pdtrebbero essere 'prescritfi anche nell’'ambito di ricoveri
ospedalieri, oppure contemporaneamente a presidi prescrivibili dallo
specialista, si ritiene che [l'obiettivo. possa considerarsi raggiunto se i
presidi di cui alla Tabella 1 siano preécritti per almeno il 65% dal Medico di

Medicina Generale.

Indicatori di
raggiungiment
o

del risultato

Indicatori:

- Prescrizione on line su Assistant/RL di Presidi di protesica non
personalizzata '

2 65% (salvo motivata circostanza indipendenté dalla volonta del MMG) .
Durata: 2 anni dalla adesione del medico al progetto.

Modalita di erogazione degli incentivi economici.

Step Attivita ‘Erogazione Note
Adesione al Progetto | Trasmissione della /"
: adesione entro i
termini fissati .
Valutazione degli | Validazione degli Finanziamento del
- obiettivi entro i | indicatori descritti progetto pari ad un
termini previsti nel progetto massimo di 150.000

euro, da distribuire,
con fondo a riparto,
tra i MMG aderenti
che abbiano
raggiunto
piemamente
I'obiettivo.

It progetto proposto & caratterizzato dalf'identificazione di obiettivi misurabili che consentono
la valutazione dei risultati raggiunti dal singolo medico.

Il medico che intende aderire deve trasmettere entro il giorno xxxxxx allindirizzo

cure primarie@ats-pavia.it la scheda di adesione Allegato n.2
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‘Tab.1:1 presidi prescrivibili da parte del MMG valqtati nel pfogetto sSono

CODICL_IS DESCRIZIONE NNT » ' | DESCRIZIONE PRESIDIO
O NNT )

CUSCINO IN FIBRA CAVA
SILICONATO PR EN 12182

MATERASSO VENTILATO IN
ESPANSO COMPOSITO

MATERASSO IN FIBRA CAVA
SILICONATA

MATERASSO FIBRA CAVA
SILICONATA-INSERTI ASPORTABIL

MATERASSO ARIA(CAMERA
GONF.ALTERN.) CON COMPRESS.

SEDIA PER WC E DOCCIA

| STAMPELLA C/APPOGGIO ANTI
BRACHIALE E PUNTALE REG.

STAMPELLA C.S. CON
AMMORTIZZATORE

STAMPELLA CON APPOGGIO
SOTTOASCELLARE+PUNTALE REG. .

| TRIPODE REGOLABILE

QUADRIPODE REGOLABILE

DEAMBULATORE DUE RUOTE E DUE
PUNTALI

DEAMBULATORE QUATTRO RUOTE
CON FRENO A MANO

AGGIUNTIVI: SEDILE IMB.E
RIVESTITO(ESCL.120609012)

CARROZZINA A TELAIO RIGIDO
MAN.DALL'ACCOMPAGNATORE -

CARROZZINA A TELAIO RIGIDO MAN.
DALL'ACCOMPAGNATORE
SERVOASSISTITA BASCULANTE

CARROZZINA PIEGHEV.AUTOSPINTA
POST-SEDILE CM.38/45

CARROZZINA PIEGHEV. DI TRANSITO
MONOVR. ACCOMPAGNATORE

AGGIUNTIVI: CINGHIA PETTORALE

AGGIUNTIVE: BRACCIOLO RIDOTTO
PER TAVOLO (AL PAIO)

AGGIUNTIVIE: VARIAZ LARGHEZZA
DEL SEDILE SUP.CM.45

AGGIUNTIVI: TAVOLINO CON INCAVO
AVVOLGENTE E BORDI

'AGGIUNTIVI: 4 RUOTE
DIAM.200MM.(2 FISSE+2 PIROETT)

SUPPORTO PER ALZARSI DAL LETTO




SUPPORTO PER ALZARSI DAL LETTO
CON BASE

SOLLEVATORE MOBILE A BASSA
TENSIONE

LETTO ORTOPEDICO: A DUE
MANOVELLE REGOLABILI MAN.

AGGIUNTIVI A LETTl: SPONDE

SPONDE UNIVERSALI PER LETTI

SEDIA PER WC E DOCCIA

codici DM 332/99 integrati con l'estensione 99, con relative descrizioni.
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¢ Regione

P ad Lombardia
ATS Pavia

, Allegaton. 2

=<

SCHEDA ADESIONE




Il sottoscritto dr. SO o e S '..;..Codice regionale
Dichiara di:
Aderire al Progetto “AGEVOLAZIONE = DEL PERCORSO ASSISTENZIALE  DEL

PAZIENTE  FRAGILE CHE NECESSITA DI AUSILI DI PROTESICA NON
PERSONALIZZATA" :

Daté

. Firma



Sistema Socio Sanitario

i Regione
¢ Lombardia

ATS Pavia

PROGETTO PER LA MEDICINA GENERALE
SPERIMENTAZIONE DI UNA PIATTAFORMA INFORMATICA
A SUPPORTO DELLA DOMICILIARITA (ADI-WEB).

In data 30/10/2019 le parti convenute

e ATS diPavia rappresentata dal Direttore Generale dott. Mara Azzi e dal Dlrettore Sanltano
dott. Santino ‘Silva che ncopre attualmente anche il ruolo di Direttore del Dipartimento Cure
Primarie

e le Organizzazioni Sindacali maggiormente rappresentatwe della Cure anane rappresentate da
e dott. Giorgio Carlo Monti per FIMMG
e dott. Lorenzo Pati per SMI
« dott. ‘Salvatore Santacroce per SNAMI
‘e dott. Antonio Sabato per SIMET

STIPULANO IL PRESENTE ACCORDO

Di concerto con le O0.SS, alla luce delle valutazioni posmve del Comitato Aznendale si € stabilito di
proporre la seguente progettuahta

Titolo - - | SPERIMENTAZIONE DI UNA PIATTAFORMA INFORMATICA
A SUPPORTO DELLA DOMICILIARITA (ADI-WEB). ‘
Premessa Al fine di contribuire alla sostenibilita di modelli organizzativi del sistema

sociosanitario rivolti alla persone fragili e con patologie croniche si intende
proseguire Iattivita sperimentale sviluppata nel 2017.

Il programma ADIWEB garantisce nell’ambito dell’'assistenza domiciliare la
raccolta delle richieste dei medici, restituendo al professionista
informazioni sul percorso assistenziale seguito dal singolo paziente
permettendo ad ATS di raccogliere, profilare, studiare ed integrare i
consumi degli assistiti cronici e fragili nell’ ottlca di una valutazione del
bisogno sempre piu personalizzata.

Obiettivi : . Qtilizzare_ e sviluppare‘ uno s?rur.nento_ infor_ma_tico che'facilit! .
l'integrazione dei servizi sanitari, sociosanitari ed assistenziali per
garantire una risposta oftimale e personalizzata ai bisogni del
paziente contribuendo nello stesso tempo, eventualmente, ad
implementare le informazioni contenute nella BDA.

Modalita di Il MMG che aderisce al progetto si impegna al:

realizzazione e utilizzo del programma ADIWEB anche per tramite di un applicativo

gestionale per le richieste e rendicontazioni di ADIVoucher -
Voucher — ADP ~ PPIP.

Ay




Risultati attesi | Per il paziente: inserimento in un percorso di presa in carico
‘ multidisciplinare, facilmente documentabile e valutabile. :

Per il MMG: accesso ad un unico programma per. le
richieste/rendicontazioni di ADI-Voucher-ADI-ADP-PPIP ed eliminazione
delle precedenti frammentazioni. ‘

Possibilita di inviare tutte le richieste/rendicontazioni via web tramite
accesso sicuro. Conoscenza in un tempo reale delle attivita assistenziali in’
corso di Voucher e recupero delle informazioni storiche sul percorso
effettuato dall’assistito. o

| Per ATS: possibilita di strutturare una piattaforma informatica

.potenzialmente in grado di accogliere altre richieste (es. presidi ausili,

_protesica, esenzioni per patologia, PAI, nuove Misure, Governo Clinico,
ecc.). ' '

Possibilita di integrare con ulteriori informazioni la banca dati pei pazienti
croniciffragili allo scopo di studiare i percorsi e intercettare i bisogni.

| Facilitazioni delle operazioni di controllo.

Per ASST: facilitazione delle operazioni di autorizzazione e controlio.
Semplificazione organizzativa legata alla dematerializzazione.

» Inseriemtno del 100% delle prestazioni per il 100% dei pazienti.

Indicatori di , . : SOUNININS :
raggiungiment « Nessuna rendicontazione cartacea per i pazienti in AD! web fatti
o salvi malfunzionamenti ed imprecisioni dell’applicativo.

del risultato + Durata: 2 anni dalla adesione del medico al progetto.

Modalita di erogazione degli incentivi economici.

‘Step Attivita. - | Erogazione Note

Adesione al Progetto Trasmissione della "
adesione entro i
termini fissati

Valutazione degli =~ | Validazione degli . | Finanziamento
obiettivi entro i indicatori descritti giobale del Progetto
termini previsti nel progetto pari ad un massimo

di 150.000 euro, da
distribuire, con fondo
a riparto, tra i MMG

aderenti che
abbiano  raggiunto
‘pienamente
I'obiettivo. -

|l progetto proposto € caratterizzato dall'identificazione di obiettivi misurabili che consentono la
valutazione dei risultati raggiunti dal singolo medico.

Il medico che intende aderire deve trasmettere entro il giorno xxxxxx-all'indirizzo cure_primarie@#ts-
pavia.it la scheda di adesione Allegato n.1 ’

Finanziamento-Si utilizzeranno gli e\f/tuali)fondi residuali di precedenti progetti di Governo Clini
come previsto dagli Accordi Aziendalapprovati da Regjone Lombardia.




PAVIA,
Per le O0.SS.

FIMMG

SIMET

SMI

SNAMI

PER L'A.T.S. DI PAVIA

IL DIRETTORE GENERALE
dott. Mara AZZ|

IL DIRETTORE SANITARIO

dott. Santino Silva

SCHEDA ADESIONE

All. n. 1



Il sottoscrittodr. ............ e e e e e ... Codice regionale |
Dichiara di:

Aderire al Progetto "SPERIMENTAZIONE DI UNA PIATTAFORMA INFORMATICA
A SUPPORTO DELLA DOMICILIARITA (ADI-WEB)." ‘

Data : _
: " Firma



Sistema Socio Sanitario

Regione
7 8.+ Lombardia

ATS Pavia

PROGETTO PER LA MEDICINA GENERALE

FACILITAZIONE DEL PERCORSO DEL PAZIENTE FRAGI'LEV
CHE NECESSITA DI PRESIDI AD ASSORBENZA

In data 30/1 0/2019 le parti convenute

e ATS di Pavia rappresentata dal Direttore Generale dott. Mara Azzi e dal Direttore
Sanitario dott. Santino Silva che ricopre attualmente anche il ruolo di Direttore del
Dipartimento Cure Primarie ‘

e le Organizzazioni Sindacali maggiormente rappresentative della Cure Primarie
rappresentate da:

« dott. Giorgio Carlo Monti per FIMMG
e dott. Lorenzo Pati per SMI

e dott. Salvatore Santacroce per SNAMI
e dott. Antonio Sabato per SIMET

STIPULANO IL PRESENTE ACCORDO

Di concerto con le OO.SS, alla luce delle valutazioni positive del Comitato Aziendale, si &
stabilito di proporre la seguente progettualita:

FACILI TAZIONE DEL PERCORSO DEL PAZIENTE FRAGILE CHE
Titolo NECESSITA DI PRESIDI AD ASSORBENZA .

Premessa Al fine di agevolare il percorso assistenziale delle persone fragili che
necessitano di presidi ad assorbenza, si propone di coinvolgere i MMG-

nella valutazione Clinica, necessaria per definire la corretta fornitura dei
prodotti. ' ‘ '

Obiettivi = facilitare il percorso dell'assistito fragile che necessita di presidi
ad assorbenza, sollevando linteressato e la sua famiglia da
ulteriori adempimenti, che assorbono risorse soprattutto in termini
di tempo dedicato. ‘

e Ridurre i tempi di attesé per alcune Visite Specialistiche
Ambulatoriali, in particolére riferite alla neurologia e alla fisiatria,:
migliorando I'accessibilita ai Servizi. .

e Migliorare I'appropriatezza prescrittiva, grazie alla conoscenza che
il MMG ha della persona nel suo complesso e del suo contesto
familiar’e . ;o : |

s

: S !
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I MMG che aderisce al progetto siimpegna a:

Modalita di

! . - effettuare la valutazione clinica degli assistiti che necessitano di |
realizzazione : '

prodotti ad assorbenza su apposita modulistica ( Allegato n.1 )
condivisa con ASST; | '

- 'non avviare i pazienti a visita specialistica ambulatoriale fi nahzzata al
solo rilascio dei medesimi.

Risultati attesi | La valutazione‘del raggiungimento dell'obiettivo sara effettuata éttraverso‘
f'evidenza della valutazione clinica effettuata dal MMG sulla apposita
modulistica, go‘ndivisa con ASST, in un numero congruo rispetto al carico
assistenziale{de! MMG. |

- Evidenza della registrazione delle prestazione tramite: invio report con

Indicatori di | CF paziente e data prescrizione, estratto dall’ applicativo gestionale,
:)agg; L::s%IlTa::t oppure compilazione:in area interattiva ATS.
| - Verifica in un campione del 10% della corretta comptlazuone delle schede

dovra essere pari al 100%.

Durata: 2 anni dalla adesione del medico al progetto.

Modalita di erogazione degli incentivi economici.

Step : Attivita E_rogazione Note

Adesione al Progetto | Trasmissione della 7
adesione entro i
termini fissati

Valutazione degli | Validazione degli Incentivo pari a 500
obiettivi entro i | indicatori descritti | euro/ anno a MMG
termini previsti - | nel progetto :

il progetto proposto e caratterizzato dall identificazione di obiettivi mlsurablh che consentono
la valutazione dei risultati raggiunti dal smgolo medico. :

Il medico che intende aderire deve trasmettere entro il glorno xxxxxx all'ingfrizzo
cure _primarie@ats-pavia.it la scheda di adesmne Allegato n.1.

Sistemna Socio Sanitario

¥ 4 Regione
Lombardia

\  ATS Pavia
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PAVIA,
Per le 00.SS.

FIMMG

SIMET

SMi

SNAMI

PERLATS. DIPAVIA

NV

IL DIRETTORE GENERALE
: dott. Mara AZZ|

IL DIRETTORE SANITARIO
dott. Santino Silva ]
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All. n. 1

SCHEDA ADESIONE

Il sottoscritto dr. .................. USRS UT R RRRU Codice regionale
Dichiara di

~Aderife al \Prbgetto “FACILITAZIONE DEL PERCORSO DEL PAZIENTE FRAGILE CHE
NECESSITA DI PRESIDI AD ASSORBENZA" ‘ '

Data

Firma



Sislemo Socio Sanitario

[t &1 Regione
%4 Lombardia

ATS Pavia

'PROGETTO PER LA MEDICINA GENERALE

AGEVOLAZIONE DEL PERCORSO E DELLA GESTIONE DEL PAZIENTE DIABETICO
E/O IPERTESO ATTRAVERSO LA CERTIFICAZIONE DELLO STATO PATOLOGICO
, FINALIZZATO AL RILASCIO DELL’ESENZIONE

In data 30/10/2019 le parti convenute

e ATS di Pavia rappresentata dal Direttore Generale dott. Mara Azzi e dal Direttore
~ Sanitario dott. Santino Silva che ricopre attualmente anche il ruolo di Direttore del
- Dipartimento Cure Primarie

e le Organizzazioni Sindacali maggiormenté rappresentative della Cure Primarie
rappresentate da: o

e dott. Giorgio Carlo Monti per FIMMG
+ dott. Lorenzo Pati per SMI

s dott. Salvatore Santacroce per SNAMI
+ dott. Antonio Sabato per SIMET

STIPULANO IL PRESENTE ACCORDO

Di concerto con le OO0.SS, alla luce delle valutazioni positive del Comitato Aziendale, 'si &
stabilito di proporre la seguente progettualita:

AGEVOLAZIONE DEL PERCORSO E DELLA GESTIONE DEL
PAZIENTE DIABETICO E/O IPERTESO ATTRAVERSO LA ‘
CERTIFICAZIONE DELLO STATO PATOLOGICO FINALIZZATO AL
RILASCIO DELL'ESENZIONE.

Titolo

Premessa Gli atti normativi emanati da Regione Lombardia consentono al MMG la
o certificazione dello stato di malattia al fine di ottenere I'esenzione per ’
patologia. .

Questa modalita ‘riduce la richiesta di visite specialiste ambulatoriali e
favorisce una rapida‘presa in carico del paziente, che potra pertanto,
awvalersi dell'esenzione rilasciata al fine di effettuare in tempi rapidi gli

opportuni accertamenti sanitari.

Obiettivo e Facilitare la rapida presa in carico del paziente mediante la

prescrizione dell'esenzione.

e Ridurre le richieste /wscte specialistiche e i tempi dell’ e@on

L}
v




degli accertamenti sanitari.

Modalita di - Elenco pazienti

realizzazione — I
L - Compilazione della certificazione.

- Ril'ascio della certificazione del paziénte aventene diritto

¢ Favorire una rapida presa in carico del paziente, che potra
Risultati attesi | pertanto, avvalersi dell'esenzione al fine di effettuare in tempi

rapidi gli opportuni accertamenti sanitari.

/

Indicatori di Certificazione ai dell’elenco dei pazienti ai quali il MMG ha effettuato le
raggiungiment - ‘

o esenzioni . \

del risultato Durata: 2 anni dalla adesione del medico al progetto.

Modalita di erogazione degli incentivi economici.

Step Attivita ; Erogazione Note

Adesione al Progetto | Trasmissione della i
: adesione entro i
termini fissati

Valutazione degli | Validazione degli. Incentivo pari a 500
obiettivi entro i | indicatori descritti ~euro / anno a MMG
termini previsti " | nel progetto ~ '

i
i

Il progetto proposto & caratterizzato dall'identificazione di obiettivi misurabili che consentono
la valutazione dei risultati raggiunti dal singolo medico.

It medico che intende aderire deve trasmettere entro il giorno xxxxxx all'indirizzo
- cure primarie@ats-pavia.it la scheda di adesione Allegato n.2

Finanziamento-Si utilizzeranno gh eventuali fondi residuali di precedenti progetti dl Governo
Clinico come previsto dagli Accordi Aziendali approvati (}d Regione Lombardia.

Sistemg Socip Sanitario

Regione ’ (‘/\
Lombardia




Modalita di erogazione degli incentivi economici.
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il sottdscritto dr. ... e USSR Codice regionale
Dichiara di:

Aderire al Progetto “AGEVOLAZIONE del percorso assistenziale DEL PAZIENTE FRAGILE
che necessita di ausili DI PROTESICA NON PERSONALIZZATA"

Data
Firma



Sistema Socio Sanitario

Regione
Lombardia

ATS Pavia

PROGETTO PER LA MEDICINA GENERALE

PRESA IN CARICO FUNZIONALE DEL PAZIENTE IN TERAPIA ANTICOAGULANTE

in data 30/10/2019 le parti convenute

e ATS di Pavia rappresentata dal Direttore Generale dott. Mara Azzi e dal Direttore Sanitario

dott. Santino Silva che ricopre attualmente anche il ruolo di Direttore del Dipartimento Cure
Primarie

e le Organizzazioni Sindacali maggiormente rappresentative della Cure Primarie rappresentate da:
e dott. Giorgio Carlo Monti per FIMMG
e dott. Lorenzo Pati per SMi
¢ dott. Salvatore Santacroce per SNAMI
e dott. Antonio Sabato per SIMET

STIPULANO IL PRESENTE ACCORDO

Di concerto con le 00.SS, alla luce delle valutazioni positive del Comitato Aziendale, si & stabilito di
proporre la seguente progettualita:

Titolo PRESA IN CARICO FUNZIONALE DEL PAZIENTE IN TERAPIA ANTICOAGULANTE

Premessa La terapia anticoagulante orale (TAO), pur in un quadro di offerta attualmente
caratterizzato dalla disponibilitd dei cosiddetti “nuovi anticoagualanti orali”,
rappresenta tuttora un importante strumento per la prevenzione degli incidenti
tromboembolici.

| farmaci utilizzati sono, pero, ad alto rischio di eventi avversi ¢connessi
all'interazione con altri farmaci o con alcuni alimenti o per la scarsa compliance
del paziente data anche la variabilita nel tempo del dosaggio del farmaco
necessaria per garantire il range terapeutico.

La scelta del dosaggio ottimale, tuttavia, rappresenta solo una piccola parte
dell attivita richiesta per la gestione di questi pazienti che richiedono, invece, spazi
di tempo adeguati per la loro valutazione ed educazione per ottenere la massima
protezione possibile dagli incidenti tromboembolici con il minimo rischio di

emorragie.

Obiettivi e (Censire e monitorare la popolaziong/assistita meritevole di terapia con
4

anticoagulante da trattare, mediayé rilevazione infq';frmé'tica. /

-
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e Ridurre il rischio di incidenti tromboembolici e/o di incidenti emorragici
nei pazienti in TAO mantenendo un corretto range terapeutico

e Educare adeguatamente il paziente

e Partecipare allo sviluppo di un percorso di collaborazione con i “Centri

TAQ” di riferimento per il territorio

Modalita di
realizzazione

It MMG che aderisce al progetto si impegna a:
- Censire gli utenti in carico in terapia con TAO
- Aggiornare I'elenco dei pazienti in terapia con TAO (nuovi ingressi/dimissioni)

- Fornire loro adeguati strumenti di educazione e counselling per il
mantenimento della compliance del paziente alla terapia ed evitare

complicanze / eventi avversi

- Monitorare gli utenti in carico definendo
a. la periodicita dei prelievi,
b. Il corretto dosaggio di anticoagulante (valori di INR misurati all'interno

dell'intervallo terapeutico indicato in base allo score CHADS)

- Segnalare gli eventi avversi connessi alla terapia (incidenti tromboembolici

e/o episodi emorragici)

Risultati attesi

Mantenere i pazienti nel range terapeutico

Ridurre gli episodi di incidenti tromboembolici e /o episodi emorragici nei pazienti

in TAO

Indicatori di
raggiungimento
del risultato

- Evidenza della registrazione delle prestazione mediante comunicazione tramite:
a) invio scheda estratta dall’ applicativo gestionale,

oppure

b) compilazione area interattiva ATS,

comprensiva di CF dell'utente e data della misurazione dell'INR.

- Almeno una misurazione dell'INR con cadenza mensile mese per almeno una
percentuale di pazienti 280%.

- Utilizzo di materiale informativo per I'educazione del paziente.

- Partecipazione ad una formazione pomeridiana in tema di terapia anticoagulante

orale della durata di 2 ore.

\

Durata: 2 anni dalla adesione del medico al progetto. L
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Modalita di erogazione degli incentivi economici.

Step

Attivita

Erogazione

Note

Adesione al Progetto

Trasmissione della
adesione entro i
termini fissati

/1

Valutazione degli
ohiettivi entro i termini
previsti

Validazione degli
indicatori descritti nel
progetto

150 € per ogni assistito
arruolato nel progetto.

II progetto proposto é caratterizzato dall’identificazione di obiettivi misurabili che consentono la

valutazione dei risultati raggiunti dal singolo medico.

il medico che intende aderire deve trasmettere entro il giorno xxxxxx all’indirizzo cure primarie@ats-

pavia.it la scheda di adesione Allegato n.1

Finanziamento-Si utilizzeranno gli eventuali fondi residuali di precedenti progetti di Governo Clinico

come previsto dagli Accordi Aziendali approvati da Regione Lombardia.
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SCHEDA ADESIONE
Il sOttoSCritto dr. v Codice regionale
Dichiara di:

Aderire al Progetto “AGEVOLAZIONE DEL PERCORSO ASSISTENZIALE DEL PAZIENTE FRAGILE CHE
NECESSITA DI AUSILI DI PROTESICA NON PERSONALIZZATA"

Data

Firma






