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Introduzione e obiettivi

Approfondire il grado di
conoscenza del contesto socio-
sanitario da parte del gruppo
dirigente della Cisl dei Laghi

Elaborare riflessioni e proposte
concrete di sviluppo del
Sistema
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Conoscere

Proporre

Individuare  attraverso le
risposte ricevute i punti critici
e di maggior attenzione
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La campagnha di somministrazione

Ideazione Analisi delle
Survey Risposte
‘ lIII
Raccolta Dati Presentazione
dei Risultati
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La somministrazione del questionario ha coinvolto tutte le Federazioni della Cisl dei Laghi e ha
raggiunto i dirigenti sindacali attraverso mailing-list gestita direttamente dalle Federazioni
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Il campione: provenienza e genere

Provincia di residenza

Il questionario, indirizzato al gruppo dirigente e alle
delegate e delegati di tutte le categorie della CISL del
territorio dei Laghi (450 tra delegati e operatori), ha

raccolto un totale di 228 risposte cosi distribuite (50%
46,05% tasso di risposta):

* 46% di residenti nella provincia di Varese;
* 549% di residenti nella provincia di Como.

Il campione risulta eterogeneo anche
guardando al genere degli intervistati:

. i135% ¢ donna
« 162% é uomo
@ cisL . 11 3% preferisce non dichiarare A
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Il campione: eta

Distribuzione degli intervistati per fasce d’eta
47,37%

La fascia d'eta maggiormente indicata dai

rispondenti € quella dei 45-59 anni, tuttavia,

anche le altre fasce anagrafiche proposte

sono ben rappresentate.

In particolare:

» 1l 33% degli intervistati ha piu di 60 anni

» Il 20% circa degli intervistati € under 44
10 96% 12,72% « Si registra una scarsa rappresentazione
8 7% dei piu giovani (il 6% circa degli
Intervistati ha meno di 35 anni) dettata
dal target di riferimento dell'indagine
(delegati e gruppo dirigente).

14,04%

5,26%

18-24  25-34 35-44 45-59 60-64 65-69 over 70
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Quanto ne sappiamo?

La conoscenza dei termini e dei dettagli

Grado di conoscenza: area socio-sanitaria della sanita territoriale é piuttosto Scarsa.
piu del 75% degli intervistati ha risposto di
Ticket Sanitario 57,5% avere una conoscenza scarsa O

sufficiente per molti degli aspetti indagati.
In negativo spiccano le conoscenze relative
Significato struttura sanitaria accreditata 43.4% al ruolo del Comune nella programmazione
Sanitaria, alle modalita di finanziamento
delle strutture sanitarie ed ai compiti delle
Compiti ATS 22,4% ASST.

Appare chiaro guanto sia necessaria una
maggior informazione specialmente per gli
Compiti ASST  [MKNEZ aspetti non strettamente legati alla sanita
«personale» (i livelli migliori di conoscenza

Fascicolo sanitario elettronico personale 53,1%

Liste attesa prenotazioni 23,7%

Esistenza case/ospedali di comunita 21,9%

Modalita di finanziamento (ATS, ASST, strutture

, 13,2% . . o . .
glciediaie) : riguardano il ticket sanitario e il fascicolo
Ruolo del Comune nella programmagzione sanitaria  f:§ef% sanitario elettronico, ad esempio) ma agli
aspetti pubblici e collettivi del sistema
= Buona/ottima = Scarsa/Sufficiente sanitario.

M cisL 7
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Come ci si informa? Le diverse modalita

Per reperire informazioni in ambito socio-

| 3 canali maggiormente utilizzati per informazioni socio- sanitario, I rispondenti affermano di affidarsi in
sanitarie

prevalenza al proprio medico di base (62%0).

Medico di base _61,8% Questo tradizionale (e sicuro!) canale di
— _ 35 50 |nforma2|or_1e e segu_lto c_lal social (36 )0). Se
da un lato il vantaggio di questo ultimo canale

Sindacato _ 33 3% e dato dalla rapida fruibilita ed accesso alle

informazioni, dall’altro I'attenzione che deve

Passaparola _ 32,0% essere posta sulla veridicita e qualita delle

informazioni stesse e un fattore critico

Farmacicta | 30.3% rilevante.

clomal _ 23,2% Un dato significativo e interessante riguarda il

TV _ 23.2% sindacato: 1 intervistato su 3 lo indica come

uno dei canali maggiormente consultati in

. CISL questo ambito. 8

@ DEI LAGHI
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Siamo abbastanza informati?

I grado di informazione percepita e piuttosto
carente. Su temi quali la salute mentale e le modalita
di accesso a bonus ed agevolazioni economiche

Un giudizio sul grado delle informazioni sanitarie

Salute mentale REC{ORAL)
sanitarie, piu del 65% degli intervistati si dice

Modaltar di accesso a bonus non adeguatamente informato. Nota
| _ positiva riguarda le campagne di prevenzione, per le
SIS CEl I quali gli intervistati si dicono opportunamente informati
Compiti dei medici di medicina (65%), seppur con una significativa differenza
generale : provinciale.
Campagne di prevenzione \ ...per le campagne di prevenzione la
provincia di Como si dice meglio
m Adeguata ®Non adeguata informata (75,61%) rispetto a Varese
(53,33%)

M cisL 9
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Una valutazione del SSN: piena insufficienza

La valutazione del Sistema Sanitario territoriale . . ) ..
Chiedendo di valutare da 1 a 10 i servizi

offerti dal Sistema Sanitario territoriale,

10,0

* emerge una netta insoddisfazione in

o tutti gli aspetti indagati.

7,0

56 5.2 Con una media voto di 4,9, & evidente

so 47 41 43 4.2 43 4,6 la scarsa efficacia percepita nei diversi

20 ’ ambiti della sanita territoriale.

20 Non si salvano dall'insufficienza né gli

20 aspetti sanitari in senso stretto (servizi

o per la salute mentale, consultorio

o familiare, servizi di supporto alla
Consultorio ~ Servizi per la Accessibilita’ ~ Assistenza  Continuita’  Supporto alla  Servizi dlsablllté.) né g|| ambiti infrastrutturali
familiare  salute mentale flsstlrfj?u?jrf domiciliare ?Zilféir::rlcﬁf disabilita ap:re];nrlirc]:ﬁit(;i?gl (l,aCCGSSib“ité ﬁSica a“a struttu ra, |

medical) specifiche servizi amministrativi, etc...).

M cisL 10
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Un servizio per tutti, e cosi?

Quanto sono accessibili i servizi del SSN per le differenti
categorie fragili?

Persone con disabilita’ cognitive 37,28%

Persone non autosufficients 39.47%

Persone con disabilita‘fisiche 52.,19%

Donne in gravidanza 81,58%

® Facilmente m Difficilmente

@ cisL

@ DEI LAGHI

Indagando nel dettaglio la facilita di
accesso alle strutture del SSN, la
situazione appare piuttosto critica: piu

del 60% afferma che sia per le persone
non autosufficienti, sia per persone con
disabilita cognitive, I'accesso risulta
difficile.

Specialmente per gueste categorie, la
necessita di usufruire dei servizi del
SSN impone di intervenire attivamente
sulle barriere fisiche e non che frenano
ed ostacolano I'accessibilita.

11



Quanto conta la promozione di uno stile di vita sano?
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64,91%

® Poco

BiblioLavoro

L’attenzione alla salute

3,07%

32,02%

Abbastanza = Molto

Stile di vita, alimentazione sana e
valorizzazione  dell’attivita  sportiva
appaiono importanti per I'opinione degli
Intervistati.

Quasi il 65% dei rispondenti &
convinto che Ila promozione del
benessere personale e di una vita

sana siano validi strumenti per la
prevenzione di malattie future

I‘ BIBLIOL AVORO
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Come prevenire, lo sappiamo?

Indagando la conoscenza delle misure di
prevenzione per linsorgenza delle piu comuni
malattie e disturbi, emerge il bisogno di rinforzare le

. - - - - 8,77% SYo8% relative campagne di prevenzione e informazione.

30.70% Per condizioni tipiche della senilita, come Alzheimer
e Osteoporosi, rispettivamente il 59% ed il 46% si

Quanto sei informato sullo stile di vita
per prevenire le seguenti malattie?

32,02%
41,23% 42,98%

57460  2263%

dicono «poco informati» sullo stile di vita da
e seguire in ottica di prevenzione.
Per altre malattie spesso meno conosciute, come la
meningite e le malattie veneree, la mancanza di
. . informazione fa segnare elevati valori negativi di
- conoscenza (65% e 47%).

Questi dati, letti con limportanza associata alla

&0 & & i . . i . .
& O\«a"e’ OQO‘ &&‘ é\@@ é@ promozione di uno stile di vita sano
¥ 5 v = precedentemente illustrata, confermano la necessita
G di aumentare il grado di consapevolezza delle

e strategie di prevenzione.

@ cisL
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...e cosa facciamo?

Quali azioni intraprendiamo per prevenire I'insorgenza delle Nonostante il quadro preced_ente_mente descritto,

malattie? quasi la totalita degli intervistati (93%) afferma
di intraprendere delle attivita per ridurre il rischio
di insorgenza di malattie e disturbi. Sul podio

Alimentazione sana 68,42%

Attivita, fisica _ 57 89% delle misure di prevenzione troviamo:
- Condurre una sana alimentazione (68%)
Limitazione uso degli alcolici [N 42.54% - Svolgere attivita fisica (58%)
- Limitare l'assunzione di alcolici (41%)
ttvita per tamente || RN ©© 7> Seppur i dati siano incoraggianti, nella nostra

analisi e da segnalare il dato relativo agli
screening: solo il 29% del campione sostiene

Screening frequenti 28,95%

Gite, LR 2':;11?6"‘3”6‘ cper Y o21% di sottoporsi a regolari visite di controllo.
P E necessario comprendere se tale dato provenga
Nessuno . JlizE da un problematico accesso ai servizi sanitari sul
territorio o se da una personale noncuranza (o
entrambi).

@ cisL

@ DEI LAGHI
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La farmacia: un giudizio sintetico

Il livello di soddisfazionein farmacia

Sceltadel medico di medicina generale _ 49,0%
Test tolleranze alimentari _ 45,9%

Accessibilita con mezzi pubblici _ 48,2%
Parcheggi presso la struttura _ 48,2%

Vendita materiale ortopedico _ 57,5%

Esonero ticket _ 56,6%

Assortimento dei prodotti della farmacia - 50,4%
Accesso per disabili - 42,2%

Servizi offerti - 52,9%

Disponibilita tamponi/vaccini - 41,9%
Misurazione della pressione/glicemia - 43,4%
Assortimento dei prodotti della farmacia 3l/o 37,4%
Competenza e professionalita dei farmacistil,l% 38,2%

B Per niente soddisfatto Abbastanza soddisfatto

@ cisL

@ DEI LAGHI

B Molto soddisfatto

Piu della meta del campione intervistato si
dice o0 molto soddisfatto delle
voci proposte per il giudizio sulla farmacia.
Spiccano, in positivo, la_competenza dei

professionisti  coinvolti ed il  vasto
assortimento dei punti vendita.
Meno positivo €& [laspetto legato alla

dimensione «fisica» delle farmacie: piu del
20% e insoddisfatto dellaccessibilita con i
mezzi pubblici.

Come vedremo piu nel dettaglio nella
prossima slide, un ulteriore elemento critico
e rappresentato dalla mancata possibilita di
svolgere test per le intolleranze alimentari e
dalle difficolta nel servizio di scelta del
MMG.

16
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La farmacia che vorrei...

Direttamente interrogati attraverso una

domanda a risposta aperta su ulteriori

servizi di cui vorrebbero usufruire, 1 nostri

intervistati hanno in prevalenza richiesto

Tamponi diagnhostici che la farmacia sia in grado di offrire

& test allergologici servizi legati alla diagnostica e alla

prenotazione medica. Tali istanze

rispondono probabilmente alla necessita,

rispetto all'offerta del SSN, di:

- velocizzare i tempi per i medesimi
servizi;

- godere di una maggiore flessibilita e
autonomia individuale,

- usufruire di servizi/presidi sanitari
territoriali

Analisi sanguigne

Prenotazione visite
specialistiche

@ cisL

@ DEI LAGHI



Il medico di base: una certezza?
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Un giudizio sintetico sui servizi offerti

Affidabilitae servizi offerti: il livello percepito
Disponibilita a visite domiciliari
Informazione su possibili benefici spettanti
Somministrazione vaccini presso lo studio medico
Reperibilita
Tempi di permanenza nella sala d'attesa
Sostituzione in caso di assenza temporanea
Orari
Buoni consigli per le cure e i trattamenti
Celerita nel sottoscrivere prestazioni specialistiche
Chiarezza nelle risposte
Prossimita rispetto alla residenza

B Basso ™ Medio-Alto

@ cisL

@ DEI LAGHI

Il giudizio richiesto sull’attivita del medico di base
restituisce elementi contraddistinti da opposte
percezioni.

In generale, le competenze professionali del MMG
sembrano essere positive, con una medio-alta
soddisfazione del 70% circa del campione relativa a

chiarezza delle risposte fornite, a consigli per cure e
trattamenti siano stati efficaci e a celerita nel
sottoscrivere visite specialistiche.

Di contro, vi € una diffusa insoddisfazione nella
possibilita di visite domiciliari, reperibilita e disponibilita
oraria (67%, 43% e 34% del campione) dei medici di
base. A questo sentimento di «lontananza» dal
proprio medico di base, si aggiungono le espresse
difficolta nel reperire informazioni sui propri benefici
spettanti (63%) e nella somministrazione dei vaccini
presso lo studio (44%). | punti critici sottolineano
I'importanza che il MMG assume nella struttura socio-
sanitaria territoriale, nella quale é spesso il primo
punto d’incontro fra sistema sanitario e cittadino.

19



Cambio del medico di base: i motivi

Ho cambiatoresidenza

19%

@ cisL

@ DEI LAGHI

Ha cessato la propria

attivita

28%

Non sono soddisfatto

18%

Il 58,8% degli intervistati ha affermato di
aver cambiato (o di voler cambiare) Il
proprio medico di base.

Le principali motivazioni non sono legate
alla qualita dei medici ma a contingenze
esterne (pensionamento o cambio di
residenza): oltre ad un generico «non
sono soddisfatto» (18%), meno del
10% degli intervistati dichiara di aver
cambiato per una percepita
«inadeguatezza professionale» o per
«scarsareperibilita» del medico curante.

I‘ BIBLIOL AVORO



L'ospedale: esperienza e richieste
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Pubblico vs Accreditato

Un voto differenziato: aspetti comuni, risultati differenti Risulta evidente quanto il sistema privato
accreditato, seppur senza eccellere nella scala

di valutazione da 1 a 10, risulti migliore in ogni
aspetto indagato dal questionario rispetto al
sistema pubblico (+1,8 punti in media).

Le maggiori differenze si rilevano negli aspetti
in cui il tempo e la flessibilita rappresentano
le variabili principali (facilita di prenotazione,
tempi di attesa e tempi dedicati alle visite). Il
percepito sovraccarico del SSN influisce
dunque negativamente sulla valutazione del
sistema pubblico (4,4/10): un voto che
fotografa | numerosi campi d’intervento
necessari (e possibili!) per migliorare la fiducia
verso la sanita pubblica sul territorio. ((**si noti
che circa il 55% non ha saputo esprimere un
giudizio sui PS nel sistema accreditato)))

Riabilitazione
Interventi chirurgici

Competenza e professionalita del personalemedico

Tempi di visite per visite
Prestazione diagnostiche strumentali
Fruizione visita specialistiche

Gestione informazione con i parenti dei ricoverati in ps

N
-

Funzionamento ps

Tempi di attesa

i

Facilita' di prenotazione

B Accreditato ® Pubblico

@ cisL
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La degenza in ospedale

Il ricovero ospedaliero: quanto sei soddisfatto?

49,75%

Qualita del cibo L’ 88,6% del campione intervistato

Attenzione alle esigenze personali 55,22% 12,44% ha sperimentato un ricovero in
ospedale.
Tempo di degenza 60,70% 9,05% Nel contesto di una soddisfazione

, Spiccano tuttavia in negativo:
= Qualita del cibo
= Attenzione alle esigenze personali
= Tempi di degenza

62,19% 12,44

S

Ambienti (camera, bagno...etc.)

Rispetto della propria privacy 54,23% 22,89%

Informazione ricevute sulla

. . . 64,18% 16,92%
situazione della propria salute

Personale medico/infermieristico

Varese _
60,70% 25.87% VS Molto soddisfatto: 20,2% vs 30,78%
Poco soddisfatto: 19,5% vs 8,4%

Como

H Poco Abbastanza ® Molto

@ cisL
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| a salute e un bene di lusso?

M cisL

@ DEI LAGHI



” BIBLIOL AVORO

Il regime accreditato privato: una scelta obbligata?

La spesa media, al (?| fL_Jorl del SSN, L’84,90% degli intervistat
per la salute nell’ultimo anno .
che ha sostenuto spese In

dichiarata dai rispondenti e stata: . : :
regime privato ha motivato tale

0 493,2 € per il nucleo , scelta nella necessita di
familiare PerC h e7 evitare le lunghe attese

| del SSN.
- 458,45 € personali L’'urgenza spinge, coloro che

possono, ad affidarsi al sistema
sanitario  privato:  «meglio
spendere che aspettare!»

A 120,3 € per altri familiari

@ cisL

@ DEI LAGHI
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Una realta poco conosciuta?

Solo 1 intervistato su 3 afferma di
Le case di comunita: sai cosa sono? conoscere le case di comunita.

S Di questi, piu del dichiara che esse

28 6 sono altresi

Nonostante la buona presenza territoriale
si rileva una mancanza di informazione
e conoscenza di questo prezioso punto
NO d’accesso alla sanita regionale, in grado

di alleggerire la pressione sui presidi
66,23% tradizionali e garantire un maggior

servizio di assistenza a livello locale.

71,4

Si, ma non sono presenti nel mio territorio

Si e sono presenti nel mio territorio

M cisL 27
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Rilevanza e vantaggi

Case di comunita: quali i maggiori benefici? A conferma degli elementi critici citati

Minor sovraccarico su ospedali e pronti _53 1% pre(_:edenteme_nte ed I_n _reIaZIOne C_0n le
SOCCOrso e richieste dei rispondenti riguardo al sistema

B 43,0% socio-sanitario, i maggiori benefici potenziali
Servizi e cure meglio distribuite sul territorio )

che le case di comunita sono in grado di
SiesiE i 0 ETE I 32 0% offrire riguardano per gli intervistati:
- I'alleggerimento del carico di lavoro su
ospedali e PS
- la migliore distribuzione di servizi e
cure sul territorio
- la rapidita di accesso alle prestazioni
sanitarie
Fra gli altri rientrano invece i benefici inclusi
nella sfera della qualita delle cure offerte e
della maggiore conoscenza del proprio
profilo medico da parte dei professionisti

Migliori tempi d'attesa
Presa in carico globale della persona e
progetto personalizzato

Costi minori
Migliori cure mediche
Conoscenza piu approfondita dei pazienti

Possibilita di sviluppo di centri di
aggregazione, solidarieta e spazi comuni

0,0% 10,0 20,0% 30,0% 40,0% 50,0% 60,0%

@ cisL
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Salute mentale
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Il supporto psicologico

0,9% I tema della salute mentale non e

0 . . . _ _
2,3% E'ii'o(gnuon dtiulfnfzrg;oag?t)on;?i fg’llég’ico , Slegato dalla realta ritratta dagli

intervistati.
- No. non ne ho mai avito bisogno QuaS| la meta degli intervistati
- S (o ed & stat afferma di essersi affidato ad uno
p;’sﬁi,oo HOUITUITD ed € Stato psicologo o di averne avuto il
bisogno.

Ne avrei avuto bisogno ma non
avevo le disponibilita economiche

I 63% di questi (il 32,9% del totale) ha
riscontrato  benefici da questo

- Si, ma non ne ho trovato supporto, una conferma della centralita
giovamento che le misure assistenziali in tema di
- No, perché non penso sia una salute mentale dovrebbero avere e della
cosa utile rilevanza generale del tema sul

benessere della comunita.

M cisL 30
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Bonus psicologo: un’opportunita persa?

@ cisL

@ DEI LAGHI

Per il 90% degli intervistati NON viene dedicata la giusta attenzione alla
salute mentale, tuttavia 1. Intervistato su 3 dichiara di non

conoscere il bonus psicologo.

Questo dato risulta ancora piu significativo se consideriamo 11190 di

rispondenti che afferma di aver avuto bisogno di un supporto psicologico ma
di non averne usufruito per le limitate disponibilita economiche.

Il 13% segnala invece di conoscere tale misura e volerne usufruire ma ne e
Impossibilitata in quanto non rientra nei parametri dei destinatari.

” BIBLIOL AVORO



RSA: |la salute del nostri anziani
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Assistenza domiciliare

Livello di soddisfazione dell’assistenza domiciliare

Facilita di reperire informazioni circa il servizio 48,5% _
Informazioni sulle prestazioni esigibili 51,5% - .. . . .
; : I /5% degli intervistati con esperienza
Tempistiche d'attesa 63.6% - diretta di familiari non autosufficients
affermano di gestire le cure del proprio
e el @l st 57,6% aa% caro in_prima persona o affidandosi
all’aiuto della propria famiglia.
Competenza e professionalita del personale 66,7% - Esprimono’ in0|tre’ un genera|e
malcontento in tema di assistenza
113 i O 10 . ag s
Qualita delle prestazioni 78,8% - d0m|C|||are.
Capacita relazionale del personale 63,6% .

B Adeguato Migliorabile ®Inadeguato

@ cisL
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La tipologia di sostegno economico

Indennita di accompagnamento e

pensione di invalidita civile

Indennita di accompagnamento 529 rappresentano per il 7304 degli

Nessuna indennita 36% Intervistati con esperienza di non

. o autosufficienza le  tipologie  di
Pensione di invalidita civile 21% sostegno economico ricevute.

Per 84,8% rindennita ricevuta &

considerata INnadeguata.

3% In media, gli intervistati che devono
sostenere un familiare non
autosufficiente dichiarano di spendere

Pensione di invalidita ordinaria 3%
Altra indennita

circa (ossia «in piu

rispetto alle indennita ricevute»).
@ cisL
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Coloro che hanno dichiarato di avere

Il livello dei servizi offerti dalle Residenza Sanitarie Assistenziali esperienza di un_ fam”'are_ In RSA
lamentano un livello di servizi

cost — . E—— o inadeguato nella

Tempistiche di attesa per il ricovero 65,6% . 281% totalita dei campi indagati.
Presenza di attivita collaterali 62,5% - 188% Vi &, in tal caso, un’attenzione
Presenza animazione 54,7% - 156% particolare per la qualita di vita
Orari & momenti di visita 57.8% 12.5% dell’ospite (ampiezza e qualita degli
T p— e 128% spgz_i\inte_rni e(_j este_rni, presenza di
Competenza e professionalita del personale 57,8% 9,4% attIVItta rlcrea’g[\_/e/ammlazmne...e,tCI:[):
Qualita del cibo 65,6% 7.8% ggre:elntua?zped: «nve oo ur:)a_gt

50,0% s «inadeguato» (>70%)

Attenzione degli ospiti 73,4% 4,7% Per «inadeguatezza» spiccano i
Qualita degl spazi e degli ambienti 62,5% L COSti (50%), segnale del gravoso
m Adeguato = Migliorabile W Inadeguato onere percepito dalle economie

familiari.
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Il welfare aziendale
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BiblioLavoro goh
Lo conosciamo?

L’83% degli intervistati conferma di conoscere il
siginificato di «welfare aziendale». Welfare aziendale:

e previsto nellatuarealtalavorativa?

NO 30,26%

92,63%

|:| Si, ma non lo utilizzo
mNo =Sj elo utlizzo Si, ma non lo utilizzo

D Si e lo utilizzo
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I‘ BIBLIOLAVORO

BiblioLavoro

Usi e desideri: come e utilizzato e come puo essere migliorato

Come e utilizzato il welfare aziendale? Cosa vorresti di piu?

Dall’analisi delle risposte a domanda
R aperte, le integrazioni del welfare
aziendale piu desiderate riguardano:
Visite odontolatriche v Convenzioni per visite
specialistiche (SSN o privato
Acquisto di occhiali e lenti

accreditato);

v Misure relative al benessere
Esami di routine/screening... 7,02% psicologico;

v Assistenza nelle cure parentali e di
Prestazioni non erogate dal SSN 9,26% custodia (asili nido aziendali,

sostegno RSA).
Pagamento ticket sanitari 5,26%
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L'impegno del sindacato:
cosa possiamo fare?
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BL-
Le azioni del sindacato per I'ospedale

L’efficienza degli ospedali € un tema rilevante
per la platea degli intervistati e le risposte
°32% inerenti le possibilita di intervento e le
migliorie da attuare confermano i problemi

Migliorare la tempistica di gestione dei pazienti in
Pronto Soccorso gestendo diversamente i codici
bianchi

Maggior capacita dei pronti soccorsi di accogliere

utenza o evidenziati nel grado di soddisfazione del SSN.
Migliorare la tempistica di passaggio dei pazienti dal 41.7% Si rileva nuovamente |l pr0b|ema delle attese
Pronto Soccorso ai reparti di degenza ' . . . . . .
Creare dei percorsi dedicati per anziani e/o disabili in e del templ di geStIO ne, ) SpeCIalmente In
caso di visite sgsgglilci)sstig;]eee/o prestazioni 33,8% Pronto Soccorso. Nello SpECIfICO:

Maggior capacita di gestire la fase di dimissione per e Per il 63% degll intervistati, occorrerebbe

anziani e/o disabili ggrrgir;ti("aggo continuita di cure 24,1% mlg Iiorare Ia gestione del COd ICI bianchi
Aumentare il numero e Ia}tipologia c_i_e-lle prestazioni 24 1% in PS,

Aol gl | « Per il 57% sono necessarie maggiori

e copucis gt o o’ [N - o ot il 429 isogna.  inervenite. sulla

® 0

continuita fra PS e reparti di degenza.
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Sanita e Territorio: gli interventi possibili

La territorializzazione della sanita risulta al
primo posto fra gli interventi richiesti dagli
Intervistati. La desiderata «vicinanza» del

sistema sanitario ai cittadini fa si che il 61%

Miglioramento dei servizi territoriali (servizi di

0,
domiciliarita, consultori famigliari, ecc.) Sllbe

Valorizzare il ruolo dei Medici di Medicina
Generale

56,6%

Politiche di tutela per la popolazione fragile _ 35,1% del campione chieda che vengano migliorati i
servizi di assistenza sul territorio
AR Gl ClE _ 28155 (domiciliarita, consultori familiari...etc.) e che il
Digitalizzazione per semplificare le procedure o815 57% reclami una maggiore valorizzazione

amministrative e facilitare le persone nel... e del ruolo dei medici di medicina generale
Maggiori campagne informative e di _ R— Attenzione particolare é riservata anche alle
educazione alla salute ' . . . s y . .
fasce di popolazione piu fragili, per le quali il

Maggiori interventi per la salvaguardia della .. .
. Sallte mene. - 22,4% 35% domanda politiche ad hoc di tutela.
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La contrattazione con il pubblico

Interventi per il riequilibrio tra sanita pubblica e
privata

Interventi per garantire una piena accessibilita
alla salute, in particolare alla popolazione piu
fragile

Interventi strutturali per favorire la formazione
di medici e personale sanitario in genere

Interventi per una piu equa distribuzione
territoriale dei posti letto e delle strutture socio
sanitarie

Interventi di monitoraggio dell’evoluzione
dell'applicazione della Legge 22/2021

@ cisL
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43,0%

13,2%

Similmente a quanto emerso nella valutazione
comparativa fra sistema sanitario pubblico e
accreditato, 3 rispondenti su 4 segnalano Ia
necessita di intervento per efficientare I'equilibrio
frai due differenti sistemi.

Appare nuovamente evidente l'attenzione riservata
dagli intervistati alle categorie piu fragili (il 56%
chiede interventi per migliorare [laccesso al
sistema sanitario) e al tema della

territorializzazione della sanita (il 43% domanda
una piu equa distribuzione delle strutture socio-
sanitarie sul territorio). Da segnalare e altresi la
richiesta (46%0) di interventi strutturali che

possano favorire la formazione e la professionalita
degli specialisti sanitari



BIBLIOLAVORO

CONOSCIAMO LA SANITA’ DEL NOSTRO TERRITORIO:
Un’indagine sui delegati e dirigenti nel territorio dei Lag

13 marzo 2023
Just Hotel — Lomazzo (CO)
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