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In Puglia, negli ultimi anni, & stata dedicata una particolare atlenzione alla realizzazione di
azioni importanti per la riorganizzazione delie “Cure Primarie”

La caratteristica principate della rete del serviz sannari e quela delte forme evolute d
coliaborazione tra Medici di Medicina Generale e Pediatri di Libera Scelts con il personale
dei Distretti SocioSanitari (in particolare infermieri e fisioterapisti} e con la Medicina
Specialistica, nell’ottica di una riorganizzazione complessiva della assistenza territoriale
secondo modelli gestionali di tipo integrato.

L'articolo 1 della Legge 189/2012 fornisce strumenti in tema di riordino dell’assistenza
territoriale, nella consapevolezza che il processo di deospedalizzazione, se non
accompagnalo da un corrispondente e contestuale rafforzamento dol teeritorio determing,
di fatto, I'impossibilita per 1 cittagen di usufruire deil’ assistenza sanitaria.

Le risposte ai bisogni di salute, sempre pit complessi, espressi dai cittadini possono essere,
pertanto, soddisfatti soltanto attraverse la costruzione di nuovi percorsi diagnostici-
terapeutici-assistenziali condivisi. Si tratta di realizzare, in sostanza, un approccio
muttiprofessionale al paziente in modo da promuovere meccanismi di integrazione delle
prestazioni sanitarie e sociali.

Questo consente di garantire una presa in carico efficace e superare la logica
dell’approccio prestazionale delle cure a favore di una nuova cultura dell’assistenza legata
alla persona, in modo da assicurare la conlinuita delle cure.

Per dare una risposta incisiva a quesla patologia cronica tra le pils diffuse e con i risvolli
clinici e sociali, gia rappresentati, la Conferenza Stato-Regioni ha recepito con Accordo, il
Piano Nazionale sulla malattia Diabetica, il 6 dicembre 2012 [pubblicato in G.U. il 7 febbraio
2013).

in Puglia € stala adottata la Deliberazione della Giunta Regionale n 164/2014 ad oggetto
Recepimenio Accordo Stato - Regioni “Piono per la malattio diobetica” (Rep Alli n. 233/CSR
del 6/12/2012).

Nel recepire il PND, I'Assessorato alle Politiche per la Salute deNa Regione Puglia ribadisce
che 1o stesso & “volto ad individuare alcuni obiettivi strategici per migliorare le attivita di
prevenzione, curn e riabilitazione del diabete, fovorire percorsi che garantiscano ol
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prospettare ai decisori politici possibili soluzioni, organizzative e funzionali, per una
concreta e sestenibile realizzazione depli obiettivi fissati dal PND, attraverso il
recepimento delle istanze confertle da istituzioni, societd scientifiche, accademici,
operator e assoaiazioni ¢ categoria dei pazienti;

esortare tuiti gli attori di sistema a produrre ulteriori valutazioni necessarie ad una
concreta alluazione del Piano Nazionale Diabete, attraverso un Regofamento
Attuativo Regionale della D.G.R. n 164 del 18/02/2014 che ha recepito il Piano
Nazionale Diabete {Accordo Stato Regioni del 06/12/2012 e pubblicato in G.U. il 7
febbraio 2013).

Il decumentio che il Tavolo Tecnico Regionale Dhabele sta predisponende deve tracciare una
direzione che individua alcuni obiettivi specibici riportau, di seguite, in sintesi-

1.

Il miglicramento delia erogazione e del monitoraggic dei servizi sanilari regionali,
soprattutto attraverso strategie orientale alla razionalizzazione dell‘offerta e
alf'utilizzo di percorsi che superino il concetto di appropriatezza incentrato sulle
prestazioni per avviare un processo di appropriatezza legato alla qualita defla presa in
tarico;

. L'awie o il potenziamento del sistema di monitoraggio dei pazienti in modo da

individuare precocemente le persone a rischio e diagnosticare quelle con diabete in
modo da ritardare il pii possibile l'insorgenza di complicanze;

. L'aumento delle conoscenze relative alfa prevenzione, alla diagnosi, al trattamento e

allassistenza, in modo da conseguire, attraverso gli studi e la ricerca, progressi nella
diagnosi e cura di questa malattia, in modo da prevenirne o ritardarne Finsorgenza
altraverso I'adozione di idonei stili di vita; favorendo altresi adeguate politiche di
intersettorialita per ia popolazione Benerale e a rischio e per le persone con diabete;

riducendo infine le complicanze e la morlalita;

. L'altuazione concreta del principio di "equitd” rendendo omogenea ('assistenza a

livello territoriale e prestando particolare attenzione alle disuguaglianze sociali ed afte
condizioni di fragilitd e/o vuinerabilita socio-sanitaria sia per le persone a rischio che
per quelle con diabete;

. La tutela alle donne con diabele gestazionale attraverso la diagnosi di questa

condizione e una specifica assistenza, in modo da assicurare alle donne diabetiche in
gravidanza gli stessi outcome delle donne e dei neonati nan diabetici

. W miglioramento della qualita di vita e della cura e la piena integrazione saciale per le

persone con diabete in etad evolutiva anche attraverso strategie di coinvoigimento
delle famiglie e delle altre istituzioni comne 13 scuola.

Una attenta e specifica attivita di rilevazione epidemioiogica e di analisi dei dati in
modo da migliorare Forganizzazione dei servizi, attraverso modelli flessibili che
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assicurino I'omogeneita dell’assistenza e una pit etticace ed efficiente gestione della
malattia.

8.l miglioramento delle competenze e delle abilita per tuth gt operatori coinvoltr nella
presa in carico della persona con diabete in modo da implementare la gualitd delle
prestazioni e favorire al tempo stesso lo scambio continuo di informazioni per una
gestione efficace ed efficiente, incentrata sulla persona.

9. Lincremento delle tecnologie e deli'uso appropriato delle stesse in ambito
diabetologico.

10. La facilitazione di varie forme di partecipazione, in particolare attraverso |l
coinvolgimento di Associazioni riconosciute di diabetici, sviluppando l'empowerment
delle persone con diabete e delle comunita, Questo permettera di sviluppare ulteriori
iniziative per prevenire o ritardare Finsorgenza della malattia attraverso I'adozione di

" idonei stili di vita, favorendo adeguate paolitiche di intersettorialitd per la popolazione
generale e a rischio e per le persone con diabete,

It Servizio Sanitario Regionale della Puglia, inoltre, intende contrastare limpatto del diabete
mellito sulla salute dei cittadini di questa regione atiraverso un sistema integrato di
percorsi di prevenzione, diagnosi e cura.

il sistema riguardera sia le persone con diabete in ela adulla che le persone affetie in et
evolutiva.

| percorsi integrati di prevenzione, diagnosi e cura sono assicurati dal sistema Organizzato a
forte interazione tra I'Assistenza distrettuale e I'Assistenza ospedaliera e dalla gestione
muiti-professionale integrata dell’assistenza diabetologica.

La gestione integrata & realizzata attraverso Vapplicazione di un programma assistenziale
prestabilito tracciato sulla linea condivisa dei Percorsi Diagnostici Terapeutici Assistenziali
(P.D.T.A).

I P.D.T.A. quando condivisi, rappresentano I'unica risposta integrata, arganica e strutturata
ad alcune criticitd di sistema. Soprattutto, sono utili quando Fassistenza e la cura dei
pazienti cronici & disomogenea, frammentata e in particolare quando essa & inappropriata.

Si tratta di tracciare una linea precisa tra appropriatezza ed inappropriatezza e tra aderenza
alle cure e deviazione dalle linee guida.

| PDTA relativi alla cronicity de! diabete sono costruiti per specifiche categorie di pazienti
{diabetici di tipo 1, di tipo 2, donne con diabete gestazionale, ecc ) ¢ all'interno di quesie
categorie classificati per hvelli di complessila; essi identificano la sequenza pie opportuna di
azioni utili e necessarie, in termint di efficacia ed efficienza, da effettuare allo scopo di
conseguire obiettivi di salute definiti e condivisi a priori.

La gestione integrata e condivisa attraverso i PDTA & personalizzata ed adattata ai singoli
bisogni della persona con disbete e rapportata agli obiettivi clinici perseguibili anche
attraverso indicazioni che mirano a modificare abitudini e stili di vita inadeguati.
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Per tale mativo | PDTA impongono Piani Assistenziali multiprofessionali ed interdiscipinari,
attraverse il coinvolgimento di figure professionali sanitaric e sociali come ad esempio il
medico, I'infermiere, il dietista, il fisioterapisla, {'assistente sociale e lo psicoiogo, olire che
muitidisciplinari ricorrendo a medici specialisti di diverse discipline che sono coinvalle nella
gestione delia patologia specifica.

II sistema di gestione integrata si realizza attraverso Mosservanza e I'applicazione dei PDTA
da parte dei MMG, PLS, Medici Specialisti Ambulatoriali Distrettuali (MSAD) e Operatori dei
Centri di primo, secondo e terzg livello,

L'estensore
Dr.ssa Elena Memeo
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