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Regione Lazio

Il monitoraggio dei percorsi assistenziali nel corso

dell’epidemia di COVID-19: I'esperienza della regione Lazio.

INTRODUZIONE

Nel corso della emergenza da COVID-19 i servizi ospedalieri del Lazio hanno garantito il funzionamento delle reti delle
emergenze cardiovascolari e cerebrovascolari. E fondamentale I'identificazione e la selezione dei casi che non necessitano di
ulteriori livelli assistenziali, in modo da consentire I'operativita ottimale di un sistema sanitario in condizioni di urgenza e scarsita di
risorse. In questo contesto si € reso necessario un sistema di monitoraggio in grado di fornire un supporto alle decisioni, con
orizzonti temporali a breve, medio e lungo termine.

OBIETTIVI

Implementare un sistema di monitoraggio dell’impatto dell’epidemia di Covid-19 sui percorsi assistenziali della regione Lazio per
le patologie tempo dipendenti, per problemi di salute potenzialmente non indifferibili e per condizioni ad alto rischio di
inappropriatezza.

METODI

Nell’ambito delle attivita del P.Re.Val.E., & stato definito un sistema di monitoraggio tempestivo dell’attivita ospedaliera, basato
sulle informazioni derivanti dal Sistema Informativo di Pronto Soccorso e dal Sistema Informativo Ospedaliero. Gli accessi in
pronto soccorso (PS) sono selezionati sulla base della data di accesso e sono valutati gli accessi totali giornalieri e gli accessi
settimanali per causa specifica. | ricoveri ospedalieri per causa specifica sono selezionati sulla base della data di dimissione e
analizzati con dettagli settimanale. Gli accessi in PS e i ricoveri ospedalieri sono confrontati con la media dello stesso periodo del
2018-2019 in termini di variazioni percentuali.

RISULTATI

Per il periodo dal 01/01 al 31/08/2020
risulta una riduzione degli accessi in PS.
La flessione inizia nell’ultima settimana di
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CONCLUSIONI
Il monitoraggio sistematico e tempestivo degli accessi in PS e dei ricoveri ospedalieri nel corso dell’epidemia COVID-19 consente

di ottenere informazioni utili sia per il miglioramento della pianificazione e della gestione dei percorsi assistenziali durante le fasi
critiche sia per la riprogrammazione dell’offerta sanitaria sulla base di criteri di appropriatezza clinica ed organizzativa.
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