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Pnrr chiama,
Il Mezzogiorno risponde

reare valore per

le persone con

criticita e per

le loro famiglie

mantenendo in
equilibrio la sostenibilita
del Servizio Sanitario e
cogliendo le opportunita
offerte del Piano naziona-
le per la ripresa e la resi-
lienza: € questa la sfida a
cui sono chiamati vertici
delle strutture regionali
e delle aziende sanitarie,
inparticolarmododiquel-
le meridionali, impegna-
ti nell'applicare modelli
pensati per altri territori.
Questo il tratto comune
della due giorni online de
“La governance nella ge-
stione delle cronicita. Il
valore manageriale della
sanita al Sud. Strumenti
e modelli di eccellenza
per la cronicita”: un vero
e proprio check point tra
servizi sanitari regionali
del Mezzogiorno, svoltosi
il 10 e 11 novembre scor-
si allinterno del progetto
interregionale sviluppato
dalla Sineos, diretta da
Lino Cirina, e realizza-
to con il contributo non
condizionante di Takeda

Cronicita e governance del Ssn: il progetto
di Sineos ridefinisce il perimetro

del tema, offrendo una opportunita lunga
tutto 'anno di attingere alle soluzioni
concrete applicate nei singoli territori

“Cronicita non fa
necessariamente rima
con eta. ”

“Molti strumenti di governance

nella cronicita sarebbero pit

appropriati ed efficaci se condivisi

con il paziente”

LA GOVERNANCE NELLA GESTIONE
DELLE CRONICITA. IL VALORE MANAGERIALE
DELLA SANITA AL SUD

“Telemedicina e cronicita:
connubio imprescindibile”

“Ill Pnrr non dara alcun contributo
significativo al sistema di gestione
delle cronicita”

sara quello delle
nuove tecnologie”

{

“Molta burocrazia

sanitaria non

favorisce il paziente

cronico che ha

e Vifor Pharma.
Con una crescita di oltre
it 100 per cento in termini
di Regioni coinvolte e di
esperienze raccolte e di-
sponibili all'interno dello
spazio di approfondimen-
toonline:sineos.it/cronici-
ta,conleintervistevideoai

protagonisti del processo
di innovazione organizza-
tiva, tecnologica e profes-
sionale che interessa la

bisogno di ‘curarsi’
il pit possibile al
proprio domicilio”

cronicita, anzi, le cronicita,
il progetto di Sineos ridefi-
nisce nei fatti il perimetro
del tema, offrendo una
opportunita lunga tutto
anno di attingere alle so-
luzioni concrete applicate
nei singoli territori.

“Un ruolo significativo



Nell'evento online del me-
se scorso, con la parte-
cipazione di circa 30 tra
relatori e relatrici, mode-
rato da Marco Magheri,
giornalista ed esperto di
organizzazione sanitaria,
sono emerse sensibilita
condivise circa alcuni e-
lementi cardine della lot-
ta alla cronicita, anche in
funzione della program-
mazione da sviluppare in
funzionedeitrendsociode-
mografici, epidemiologici
e delle risorse messe a
disposizione del sistema
sanitario.

Un ruolo significativo - &
stato rilevato in partico-
lare da Giovanni Gorgo-
ni, Direttore generale A-
ress (Agenzia Strategica
Regionale per la Salute
e il Sociale) Puglia - lo
giocheranno le tecnolo-
gie, a condizione che i
sistemi di interazione ca-
sa-territorio-ospedale,
siano pensati per essere
performanti in funzione
dell'usabilita da parte di
chi ne pud trarre giova-
mento, superando cosl
esperimenti, funzionanti
sulla carta ma totalmente
inefficaci nella realta.
Con una inedita modalita
di sviluppo e di valoriz-
zazione delle esperienze
raccolte da Sineos all'in-
terno dello spazio online,
forte anche di alcuni sta-
tement su cui i relatori
si sono confrontati, oggi
abbiamo un quadro piu

chiarodelloscenariodelle
cronicita, viste dagli occhi
di chi deve rispondere al-
le esigenze di salute dei
cittadini, alla relazione
con i caregiver familiari,
guandocisono, e aivincoli
impostidallasituazioneda
cui alcune regioni stanno
riemergendo.

Tema della due giorni, il
10 e 11 novembre, il su-
peramento - per gli stes-
si protagonisti - di alcuni
luoghi comuni e alcune
direttrici fuorvianti che
accompagnano il tema
delle cronicita. A comin-
ciaredaquellopiurilevan-
te: cronicita non fa neces-
sariamente rima con eta.
Opinionecomunedeirela-
tori esigenza stringente
di riposizionare all'inter-
no del dibattito pubblico
la cronicita come fattore
che accomuna neonati ad
anziani, abitanti dei piccoli
centriaquellidelle metro-
poli, larticolazione delle
patologie coinvolte. Tra
le posizioni che hanno
ricevuto riscontro plebi-
scitario le seguenti as-
serzione: “Telemedicina
e cronicita: connubio im-
prescindibile per favorire
la centralita del paziente,
la riorganizzazione della
medicina territoriale e la
valorizzazione dell'ospe-
dale” e "Molta burocrazia

LA GOVERNANCE B
GESTIONE DELLA A,
IL VALORE MA

DELLA SANITA AL SUD
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Levento di novembre,
svoltosi all'interno del
progetto interregionale
sviluppato dalla Sineos,
ha tracciato un quadro
pit chiaro dello scenario
delle cronicita, viste con
gli occhi di chi risponde
alle esigenze di salute
dei cittadini, alle relazioni
con i caregiver familiari
e ai vincoli imposti dal
contesto.

sanitaria non favorisce il
paziente cronico che ha
bisogno di ‘curarsi’ il piu
possibile al proprio domi-
cilio”, mentre ha mostrato
delle posizioni di parten-
za molto polarizzate su
asserzioni come “Il Pnrr
non dara alcun contributo
significativo al sistema di
gestione delle cronicita”,
dove senz'altro ha pesato
la valutazione dei profes-
sionisti intervistati sulla
complessitadiapplicazio-
ne di modelli e soluzioni
organizzative nate come
estensione al territorio
nazionale pensate, appli-
cate e validate in alcuni
contestiregionalidelnord
Italia che potrebbero ri-

GG CRONICITANON FA
NECESSARIAMENTE RIMA CON ETA9 9

sultare inefficaci al Sud
per ragioni strutturali,
infrastrutturali, profes-
sionali e culturali.
Particolare spazio e at-
tenzione sono stati inol-
tre dedicati al contribu-
to offerto dallo sviluppo
dei percorsi diagnostici
terapeutici assistenziali
sulterritorioe sullavalo-
rizzazione dei caregiver,
troppo spesso individua-
ti come meri destinatari
delle prestazioni e mai, o
guasi mai, come protago-
nisti, tant'e che lo state-
ment “Molti strumenti di
governance nella cronici-
ta,comeiPdta,sarebbero
pil appropriati ed effica-
ci dal punto di vista delle
cure e della sostenibilita
(Paziente, Sistema sani-
tario) se condivisi con il
paziente”haavutoriscon-
tri articolati, peraltro con
puntuali distinguo emersi
nella due giorni. In atte-
sa della elaborazione al
parte del Ministero della
Salute dei dati sull’'ap-
plicazione del Piano Na-
zionale per la Cronicita,
la due giorni online del
Progetto Sineos, inseri-
ta nel pitt ampio progetto
di approfondimento sul-
le cronicita, rappresenta
un prezioso momento di
confronto a tutto van-
taggio del lavoro della
governance dei Servizi
sanitari regionali e della
qualita dei servizi ai cit-
tadini. M.M.
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