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LA VALUTAZIONE GLI ESITI     LA VALUTAZIONE GLI ESITI     
DI UN TRATTAMENTODI UN TRATTAMENTO

•• Atto dovuto, la sua assenza dovrebbe impedire lo Atto dovuto, la sua assenza dovrebbe impedire lo 
svolgimento  dell’interventosvolgimento  dell’intervento

•• Processo Complesso ma fattibileProcesso Complesso ma fattibile
•• Assume significati e modalità diverse in base alle Assume significati e modalità diverse in base alle 

finalità della valutazione:finalità della valutazione:
–– Decision making Decision making clinicoclinico
–– Decision making Decision making organizzativo/gestionaleorganizzativo/gestionale
–– Ricerca scientificaRicerca scientifica

•• Non può essere disgiunta dalla valutazione di Non può essere disgiunta dalla valutazione di 
processo (densità prestazionale) e dalla soddisfazione processo (densità prestazionale) e dalla soddisfazione 
del cliente (quality del cliente (quality orientedoriented))

•• Deve essere correlata ai costi Deve essere correlata ai costi (C.E., C.U., C.B.) (C.E., C.U., C.B.) generatigenerati
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La VALUTAZIONE DI QUALITA’La VALUTAZIONE DI QUALITA’
nella pratica clinicanella pratica clinica

Definizione generale

E’ un E’ un PROCESSOPROCESSO dove è necessario:dove è necessario:

RICERCARERICERCARE informazioni quantitative utili per la comprensione del informazioni quantitative utili per la comprensione del 
fenomeno e il fenomeno e il Decision MakingDecision Making

MISURAREMISURARE mediante indicatori e metriche condivisemediante indicatori e metriche condivise

COMPARARE con STDCOMPARARE con STD di riferimento (scostamento tra osservato ed di riferimento (scostamento tra osservato ed 
atteso)atteso)

scegliere gli interventi e le forme organizzative a più alta scegliere gli interventi e le forme organizzative a più alta 
probabilità di efficacia, a minor rischio,  a minor costoprobabilità di efficacia, a minor rischio,  a minor costo

11

22

33

AL FINE DIAL FINE DI
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INPUTINPUT

OUTPUTOUTPUT
(prestazioni(prestazioni erogate)erogate)

OUTCOMEOUTCOME
(risultati ottenuti)(risultati ottenuti)

RISORSERISORSE

prestazione
prestazione

prestazione
prestazione

prestazione
prestazione

prestazione
prestazione

prestazione
prestazione

prestazione
prestazione

CLIENTECLIENTE

Prima
valutazione

Seconda
valutazione

Terza
valutazione

COMPARAZIONE con standard di riferimento su:
grado di salute aggiunta e patologia evitatagrado di salute aggiunta e patologia evitata

Valutazione clinica periodica standard - BCS
(PROCESSI DIAGNOSTICI)

(

COMPARAZIONECOMPARAZIONE con standard di riferimento su:
costi tariffati e produttivi ecc.

PROCESSIPROCESSI

COMPARAZIONECOMPARAZIONE con standard di riferimento su:
PRESTAZIONI e tempi medi di erogazione ecc.

Erogazione e registrazione delle prestazioni
(PROCESSI ASSISTENZIALI)

D 2D 1
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MATRICI COGNITIVE & MATRICI COGNITIVE & 
MODELLI OPERATIVI MODELLI OPERATIVI 

DELLO STAFFDELLO STAFF
(Progetto TQM)(Progetto TQM)
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OPERATOREOPERATORE

Le “fantasie” sulle cause Le “fantasie” sulle cause diverse Matrici cognitivediverse Matrici cognitive

I diversi Valori I diversi Valori Obiettivi Obiettivi Decisioni e l’operatività conseguenteDecisioni e l’operatività conseguente
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MODELLO EZIOPATOGENETICO DI RIFERIMENTO: MODELLO EZIOPATOGENETICO DI RIFERIMENTO: 
INFLUENZA SUL DECISION MAKINGINFLUENZA SUL DECISION MAKING

IL MODELLO IL MODELLO 
CONCETTUALE CONCETTUALE 
DELLE CAUSEDELLE CAUSE

PROCESSI:PROCESSI:
DIAGNOSTICIDIAGNOSTICI
PROGNOSTICIPROGNOSTICI
TERAPEUTICITERAPEUTICI

SCHEMI MENTALI DI SCHEMI MENTALI DI 
RIFERIMENTO DEGLI RIFERIMENTO DEGLI 
OPERATORI PER LA OPERATORI PER LA 

VALUTAZIONEVALUTAZIONE

DECISION DECISION 
MAKINGMAKING

ATTIVITA’ATTIVITA’
SUL CLIENTESUL CLIENTE

Matrici cognitiveMatrici cognitive

VALUTAZIONE DI VALUTAZIONE DI 
ESITOESITO

FEEDBACKFEEDBACK
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MODELLO EZIOPATOGENETICO DI RIFERIMENTO: MODELLO EZIOPATOGENETICO DI RIFERIMENTO: 
INFLUENZA SUL DECISION MAKINGINFLUENZA SUL DECISION MAKING

DIVERSIDIVERSI
SCHEMI MENTALI DI SCHEMI MENTALI DI 
RIFERIMENTO DEGLI RIFERIMENTO DEGLI 
OPERATORI PER LA OPERATORI PER LA 

VALUTAZIONEVALUTAZIONE

DIVERSIDIVERSI
MODELLI MODELLI 

CONCETTUALI CONCETTUALI 
DELLE CAUSEDELLE CAUSE

DIVERSIDIVERSI
DECISION DECISION 
MAKINGMAKING
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PRIMO PASSO: PRIMO PASSO: 
ESPLICITAZIONE DEI MODELLI ESPLICITAZIONE DEI MODELLI 

EZIOPATOGENETICI DI RIFERIMENTOEZIOPATOGENETICI DI RIFERIMENTO

STAFFSTAFF

MODELLI MODELLI 
CONCETTUALI CONCETTUALI 
E OPERATIVI E OPERATIVI 
ESPLICITIESPLICITI

MODELLI MODELLI 
CONCETTUALI CONCETTUALI 
E OPERATIVI E OPERATIVI 
IMPLICITIIMPLICITI

NON VERIFICABILI 
EXANTE

NON 
STANDARDIZZABILI
ALTA VARIABILITA’ 

DEI PROCESSI
DISORIENTANTI

VERIFICABILI 
EXANTE

STANDARDIZZABILI
BASSA VARIABILITA’ 

DEI PROCESSI
ORIENTANTI PER IL 

CLIENTE
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QUALITA’QUALITA’

MODELLI 
ESPLICITI

ALLINEAMENTO 
su VISION e 

MISSION comuni
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interni     esterni

FATTORI 
PREDISPONENTI 

(di rischio)

FATTORI 
EZIOLOGICI

EFFETTI  EFFETTI  
PATOLOGICI e PATOLOGICI e 
SITUAZIONI SITUAZIONI 

DEVIANTIDEVIANTI
PRIMARI             SECONDARI
(diretti) (correlati)

FATTORI 
DI

MANTENIMENTO 
E CAMBIAMENTO

interni esterni

CONSEGUENZE
DEGLI INTERVENTI SU:

- uso di sostanze
- qualità della vita

- performance 
- patologie correlate

AREA DI VALUTAZIONE DIAGNOSTICA

AREA DI 
VALUTAZIONE 
PROGNOSTICA

AREA DI VALUTAZIONE 
DELL’OUTCOME

INDICATORI
PROGNOSTICI

InterventiInterventi
TerapeuticiTerapeutici
RiabilitativiRiabilitativi

InterventiInterventi
PreventiviPreventivi
secondari

InterventiInterventi
PreventiviPreventivi
primari secondariprimari

INDICATORI
DIAGNOSTICI

INDICATORI
DI EFFICACIA

Valutazione         
DIAGNOSTICA

Valutazione         
dell’OUTCOME

Valutazione 
PROGNOGNOSTICA
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Definizioni preliminari 
5/99 G. Serpelloni

VALUTAZIONE  VALUTAZIONE  ““QUALITY ORIENTEDQUALITY ORIENTED””

I DUE CRITERI DI BASE:I DUE CRITERI DI BASE:

A.A. Costante e Costante e contemporanea contemporanea attenzione a:attenzione a:
-- risorse impiegate risorse impiegate INPUTINPUT
-- efficienza ed alla correttezza scientifica edefficienza ed alla correttezza scientifica ed
appropriatezzaappropriatezza delle metodologie produttive impiegate delle metodologie produttive impiegate PROCESSIPROCESSI

-- prestazioni erogate prestazioni erogate OUTPUTOUTPUT
-- esiti dei trattamenti esiti dei trattamenti OUTCOMEOUTCOME

BB. . ComparazioneComparazione con standard di eccellenza:con standard di eccellenza:

-- predefinitipredefiniti
-- non non autoreferenziali autoreferenziali 
-- scientificamente orientatascientificamente orientata



QualitàQualità

EticitEticitààSicurezza Sicurezza 

ContinuitContinuitàà
assistenzialeassistenziale

Efficienza e Efficienza e 
tempestivittempestivitàà

AccesibilitAccesibilitàà

Libera sceltaLibera scelta

Partecipazione Partecipazione 
del Cliente del Cliente 

EquitEquitàà
del trattamentoEfficacia del trattamento

““Total Quality Management Total Quality Management 
e principi per la valutazionee principi per la valutazione
Applicati al sistema di erogazione Applicati al sistema di erogazione 
dei servizi per le tossicodipendenzedei servizi per le tossicodipendenze””
G. Serpelloni, E. SimeoniG. Serpelloni, E. Simeoni
2002

Appropriatezza Appropriatezza 
2002
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Definizioni preliminari 
5/99 G. Serpelloni

OUTCOME OUTCOME 

esitoesito di un interventodi un intervento

VALUTAZIONE DELLVALUTAZIONE DELL’’OUTCOME OUTCOME 

valutare lvalutare l’’esitoesito di un intervento,di un intervento,
misurarne lmisurarne l’’efficaciaefficacia
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Definizioni preliminari 
5/99 G. Serpelloni

EFFICACIA EFFICACIA 

CapacitCapacitàà dimostrabiledimostrabile di una organizzazione o di un di una organizzazione o di un 
intervento di produrre realmente risultati positivi     intervento di produrre realmente risultati positivi     
esprimibili in termini di:esprimibili in termini di:

1.1. GRADO DI  PATOLOGIA EVITATAGRADO DI  PATOLOGIA EVITATA
rispetto ai rischi specificirispetto ai rischi specifici

-- efficacia efficacia preventivapreventiva --

2.2. GRADO DI SALUTE AGGIUNTAGRADO DI SALUTE AGGIUNTA
rispetto alle condizioni inizialirispetto alle condizioni iniziali prepre--trattamento.trattamento.

-- efficacia efficacia curativacurativa --

Rapporto esistente tra risultati ottenuti (outcome) e Rapporto esistente tra risultati ottenuti (outcome) e 
prestazioni erogate al fine di ottenete tali risultati (output)prestazioni erogate al fine di ottenete tali risultati (output)
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EfficienzaEfficienza

EfficaciaEfficacia

PerformancePerformance

Costo delle prestazioniCosto delle prestazioni

Costo dei risultatiCosto dei risultati

OUTPUTOUTPUT
INPUTINPUT

OUTCOMEOUTCOME
OUTPUTOUTPUT

OUTCOMEOUTCOME
INPUTINPUT

COSTO DELLCOSTO DELL’’INPUTINPUT
OUTPUTOUTPUT

COSTO DELLCOSTO DELL’’INPUTINPUT
OUTCOMEOUTCOME
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la VALUTAZIONE la VALUTAZIONE 
DELL’OUTCOME DELL’OUTCOME 

come parte di un come parte di un 
processo valutativoprocesso valutativo

(progetto MCQ)(progetto MCQ)

Finanziamenti
Ore lavoro

Servizi e beni
Risorse umane 

Modalità di 
produzione, 
procedure e 

protocolli

Prestazioni 
rese

Risultati 
ottenuti

INPUTINPUT OUTOUT
COMECOME

PROCESSIPROCESSI OUTOUT
PUT PUT 
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Il PROCESSO di SERVUZIONEIl PROCESSO di SERVUZIONE

Performance Performance 

EfficienzaEfficienza EfficaciaEfficacia

Finanziamenti
Ore lavoro

Servizi e beni
Risorse umane 

Modalità di 
produzione, 
procedure e 

protocolli

Prestazioni 
rese

Risultati 
ottenuti

FATTORI FATTORI 
CONDIZIONANTICONDIZIONANTI
(non controllabili)

INPUTINPUT OUTOUT
COMECOME

PROCESSIPROCESSI OUTOUT
PUT PUT 

feedback

Ambientali

Comportamentali
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Performance Performance 

EfficienzaEfficienza EfficaciaEfficacia

OUTCOMEPROCESSI PRESTAZIONICOSTI

$

SISTEMA DI MONITORAGGIO                      SISTEMA DI MONITORAGGIO                      
-- MASTER CONTROL MASTER CONTROL --

Finanziamenti
Ore lavoro

Servizi e beni
Risorse umane 

Modalità di 
produzione, 
procedure e 

protocolli

Prestazioni 
rese

Risultati ottenuti

INPUTINPUT OUTOUT
COMECOME

PROCESSIPROCESSI OUTOUT
PUT PUT 
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Il modello Il modello 
concettuale per la concettuale per la 

VALUTAZIONE VALUTAZIONE 
DELL’OUTCOMEDELL’OUTCOME

(progetto MCQ)(progetto MCQ)

Finanziamenti
Ore lavoro

Servizi e beni
Risorse umane 

Modalità di 
produzione, 
procedure e 

protocolli

Prestazioni 
rese

Risultati 
ottenuti

INPUTINPUT OUTOUT
COMECOME

PROCESSIPROCESSI OUTOUT
PUT PUT 
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1. OUTCOME ASSESSMENT MATRIX 1. OUTCOME ASSESSMENT MATRIX 

Markers  Markers  

INDIVIDUAL INDIVIDUAL 

CLUSTER CLUSTER 
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2. OUTCOME ASSESSMENT MATRIX 2. OUTCOME ASSESSMENT MATRIX 

IN TREATMENT IN TREATMENT OUT TREATMENTOUT TREATMENT

INDIVIDUAL INDIVIDUAL 

CLUSTER CLUSTER 

Markers  Markers  
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3. OUTCOME ASSESSMENT MATRIX 3. OUTCOME ASSESSMENT MATRIX (J.B. (J.B. CollinsCollins))

IN TREATMENT IN TREATMENT OUT TREATMENTOUT TREATMENT

INDIVIDUAL INDIVIDUAL 

CLUSTER CLUSTER 

Inside

Monitoring

Drugs use

Working and social index 

Quality life (3D)

Risk behaviors (avoided dideases)

I.D. incidence

Duration of the treatment 

Drop out rate/adherence

Lethality rate (specific)

Infectious diseases incidence

Outside

Follow Up

Relapse  

Working and social index

Relapse rate

Income rate

Lethality rate

Mortality rate

Markers  Markers  
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OEDTOEDT
5 indicatori epidemiologici 5 indicatori epidemiologici 

chiave U.E.chiave U.E.

1.Prevalenza uso di sostanze legali ed illegali su 
Popolazione generale e Popolazione giovanile

2. Bisogno di trattamento

3. Patologia infettiva correlata all’uso (HIV 
epatiti e MTS)

4. Mortalità 

5. Popolazione TD in trattamento



VARIABILITA’ DEI DECORSIVARIABILITA’ DEI DECORSI
Trattamento Follow upt

11 AMMISSIONE ENDDIMISSIONESTART

22 START

33 START

44 START

ABBANDONO

RICADUTA

RIAMMISSIONE

n

END
Trattamento Follow up

I tipo

Trattamento

II tipo

III tipo

DIMISSIONE END

RICADUTARIAMMISSIONE

Follow up

Decorso imprevedibile

Trattamento
AMMISSIONE

AMMISSIONE

AMMISSIONE
t

t

t
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La VALUTAZIONE DELLLa VALUTAZIONE DELL’’OUTCOMEOUTCOME

PER COMPRENDERE SE PER COMPRENDERE SE 
IL RISULTATO OSSERVATO IL RISULTATO OSSERVATO 

EE’’ ““SODDISFACENTESODDISFACENTE””
DEVE ESSERE DEVE ESSERE 

COMPARATOCOMPARATO

VS VS 
(3 possibilit(3 possibilitàà))

GRUPPO DI GRUPPO DI 
CONTROLLO CONTROLLO 
randomizzatorandomizzato

∆∆ tra valori   tra valori   
t1 e t2t1 e t2

BASE LINE BASE LINE 
STANDARD STANDARD 
predefinitipredefiniti

Valutazione
scientifica

Valutazione 
manageriale
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OUTCOME = ESITO

t1 t2

GRADO DI GRADO DI 
SALUTE SALUTE 
AGGIUNTAAGGIUNTA

GRADO DI GRADO DI 
PATOLOGIA PATOLOGIA 
EVITATA EVITATA 

VALUTAZIONE VALUTAZIONE 
DEGLI ESITI DEGLI ESITI 
DEI DEI 
TRATTAMENTI:TRATTAMENTI:

11

INDICATORI

22

G. Serpelloni 2000
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GRADO DI SALUTEGRADO DI SALUTE

VALUTAZIONE VALUTAZIONE 
DELL’OUTCOME DELL’OUTCOME 
NELLA PRATICA CLINICA, SIGNIFICANELLA PRATICA CLINICA, SIGNIFICA: : 

COMPRENDERE LO COMPRENDERE LO 
SCOSTAMENTO DEL GRADO SCOSTAMENTO DEL GRADO 
DI GRAVITA’ CLINICA E DI DI GRAVITA’ CLINICA E DI 
RISCHIO RILEVATO RISCHIO RILEVATO 
ALL’INGRESSO (t1) DA ALL’INGRESSO (t1) DA 
QUELLO RILEVATO ALLA QUELLO RILEVATO ALLA 
DIMISSIONE (t2) DOPO IL DIMISSIONE (t2) DOPO IL 
TRATTAMENTO

t1 t2

GRADO DI RISCHIOGRADO DI RISCHIO

TRATTAMENTO
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t1

GRADO DI SALUTEGRADO DI SALUTE

OUTCOMEOUTCOME

comecome

SCOSTAMENTO

t2
SCOSTAMENTO GRADO DI RISCHIOGRADO DI RISCHIO
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ESITI DEGLI INTERVENTI:
AREEAREE PARAMETRIPARAMETRI SPECIFICHESPECIFICHE ATTIVITAATTIVITA’’

GRADO DI GRADO DI 
SALUTE SALUTE 
AGGIUNTAAGGIUNTA
espressa in:espressa in:

A. A. 
PARAMETRI PARAMETRI 
OGGETTIVIOGGETTIVI
espressi come espressi come 
variazione di:variazione di:

-- GravitGravitàà clinicaclinica
-- Performance        Performance        

psicopsico--socialesociale
-- Q. di vita Q. di vita 

oggettivataoggettivata

ATTIVITATTIVITÀÀ DI CURA DI CURA 
E E 
RIABILITAZIONERIABILITAZIONE

ESITI DEGLI INTERVENTI:

1

B. B. 
PERCEZIONI PERCEZIONI 
DEL DEL 
SOGGETTOSOGGETTO
espresse come :espresse come :

-- Soddisfazione del  Soddisfazione del  
pazientepaziente

-- Q. di vita  Q. di vita  
percepitapercepita

GRADO DI GRADO DI 
PATOLOGIA PATOLOGIA 
EVITATA EVITATA 
espressa in:

1

espressa in:

A. A. 
PARAMETRI PARAMETRI 
OGGETTIVIOGGETTIVI
espressi come:espressi come:

Misure di Misure di 
incidenza di:incidenza di:
-- patpat. Correlate. Correlate
-- Prostituzione        Prostituzione        
-- att. criminaliatt. criminali

22 ATTIVITATTIVITÀÀ DI DI 
PREVENZIONE PREVENZIONE 
SECONDARIASECONDARIA

B. B. 
INDICATORI INDICATORI 
DI RISCHIODI RISCHIO
espressi come espressi come 
variazione di:variazione di:

Comportamenti a Comportamenti a 
rischio espressi rischio espressi 
Livello informativo Livello informativo 
PercezionePercezione
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t1 t2

GRADO DI SALUTEGRADO DI SALUTE
FATTORI FATTORI INTERFERENTIINTERFERENTI
SULL’OUTCOME SULL’OUTCOME 

FATT. AMBIENTALI  
non controllabili

TRATTAMENTOGRADO DI RISCHIOGRADO DI RISCHIO
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OUTCOME E PROCESSO DI VALUTAZIONE OUTCOME E PROCESSO DI VALUTAZIONE --11

LA VALUTAZIONE NELLA LA VALUTAZIONE NELLA PRATICA CLINICAPRATICA CLINICA

11 DIAGNOSTICADIAGNOSTICA

DI EFFICACIA DI EFFICACIA 33

PROGNOSTICAPROGNOSTICA

DI EFFICIENZA DI EFFICIENZA 44

22PRINCIPALI PRINCIPALI 
AMBITI DI AMBITI DI 

APPLICAZIONEAPPLICAZIONE
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OUTCOME E PROCESSO DI VALUTAZIONE OUTCOME E PROCESSO DI VALUTAZIONE --22

VALUTAZIONEVALUTAZIONE

FINALITFINALITÀ’À’ GENERALIGENERALI INDICATORIINDICATORITIPOTIPO

DIAGNOSTICADIAGNOSTICA

ClassificazioneClassificazione
((labbelinglabbeling))

Inquadrare in Inquadrare in 
categorie nosologiche categorie nosologiche 
predefinite standardpredefinite standard

•• Segni, Segni, 
sintomi, datisintomi, dati
laboratoristicilaboratoristici
e strumentali,  e strumentali,  
comportamenticomportamenti
, ecc., ecc.

StadiazioneStadiazione

Comprendere lo Comprendere lo 
““statostato”” di gravitdi gravitàà e e 
graduare su una scala graduare su una scala 
di riferimento (implicita di riferimento (implicita 
od esplicita)od esplicita)

•• Segni, Segni, 
sintomi, datisintomi, dati
laboratoristicilaboratoristici
e strumentali,  e strumentali,  
comportamenticomportamenti
, ecc., ecc.

11
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OUTCOME E PROCESSO DI VALUTAZIONE OUTCOME E PROCESSO DI VALUTAZIONE --33

VALUTAZIONEVALUTAZIONE

FINALITFINALITÀ’À’ GENERALIGENERALI INDICATORIINDICATORITIPOTIPO

DI EFFICACIADI EFFICACIA33

Di risultato Di risultato 
sul clientesul cliente

Comprendere lComprendere l’’effetto e effetto e 
ll’’utilitutilitàà degli interventi degli interventi 
preventivi, terapeutici e preventivi, terapeutici e 
riabilitativi sul singolo in riabilitativi sul singolo in 
termini di salute aggiunta e termini di salute aggiunta e 
patologia evitata.patologia evitata.

•• Tempo di Tempo di 
sopravvivenza sopravvivenza 
comparato comparato 

•• Grado di funzionalitGrado di funzionalitàà
aggiunta (D)aggiunta (D)

•• AbilitAbilitàà preventive preventive 
(grado di patologia (grado di patologia 
evitata) (D)evitata) (D)

•• QualitQualitàà di vita aggiuntadi vita aggiunta
•• Custumer satisfactionCustumer satisfaction

Di impatto Di impatto 
sul sul 

fenomenofenomeno

Comprendere le variazioni Comprendere le variazioni 
epidemiologiche sullepidemiologiche sull’’insieme insieme 
della popolazione interessatadella popolazione interessata

•• Misure di Incidenza e Misure di Incidenza e 
prevalenzaprevalenza
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OBIETTIVI ED INDICATORI DI OUTCOMEOBIETTIVI ED INDICATORI DI OUTCOME

MACROINDICATORE 
DI OUTCOME

11
USO DI SOSTANZE USO DI SOSTANZE 

PSICOATTIVEPSICOATTIVE

22
PERFORMANCE PERFORMANCE 
PSICOSOCIALEPSICOSOCIALE

33 QUALITQUALITÀÀ DI VITADI VITA

44
INCIDENZA DI INCIDENZA DI 
PATOLOGIE E PATOLOGIE E 

SITUAZIONI NEGATIVESITUAZIONI NEGATIVE
CORRELATE*CORRELATE*

OBIETTIVI OBIETTIVI 
GENERALIGENERALI

11 RIDURRE O SOSPENDERE LRIDURRE O SOSPENDERE L’’USO USO 
DI SOSTANZEDI SOSTANZE

22
PORTARE LA PERFORMANCE PORTARE LA PERFORMANCE 
GLOBALE DEL PAZIENTEGLOBALE DEL PAZIENTE
IL PiIL Piùù VICINO ALLA NORMAVICINO ALLA NORMA

33
FAR RAGGIUNGERE UNA FAR RAGGIUNGERE UNA 
QUALITAQUALITA’’ DI VITA DI VITA 
IL PiIL Piùù VICINO ALLA NORMAVICINO ALLA NORMA

44
EVITARE LE PATOLOGIE EVITARE LE PATOLOGIE 
CORRELATE, CORRELATE, 
LE ATTIVITALE ATTIVITA’’ CRIMINALI E LA CRIMINALI E LA 
PROSTITUZIONEPROSTITUZIONE

* malattie diffusive, l’overdose, le attività criminose 
e la prostituzione
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qualità
di vita

Inc. patologie
correlate

IncInc. patologie. patologie
correlatecorrelate

performance
psico-sociale 

globale

performanceperformance
psicopsico--sociale sociale 

globaleglobale

OUTCOMEOUTCOME

qualitàqualità
di vitadi vita

uso di 
sostanze

INDICATORI PER LA INDICATORI PER LA 
VALUTAZIONE DELL’OUTCOMEVALUTAZIONE DELL’OUTCOME

uso di uso di 
sostanzesostanze
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IL SISTEMA DEGLI IL SISTEMA DEGLI 
INDICATORIINDICATORI

TT QQ
MM

o t a lo t a l
u a l i t yu a l i t y

a n a g e m e n e t a n a g e m e n e t 
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Risultati ottenuti

OUTOUT
COMECOME

1.1. Uso di sostanze Uso di sostanze ((pazpaz. In trattamento da più di 3 mesi). In trattamento da più di 3 mesi)

2.2. Performance Performance psicopsico--sociale sociale (delta T1 (delta T1 –– T2):T2):

•• Grado diGrado di ReiserimentoReiserimento socialesociale

•• Attività lavorativa/scolasticaAttività lavorativa/scolastica

•• Grado di autocontrolloGrado di autocontrollo

3.3. Qualità di Qualità di vità vità (3D) (3D) (delta T1 (delta T1 –– T2)T2)

4.4. Patologia correlata evitata Patologia correlata evitata 

INDICATORI SEMPLICI INDICATORI SEMPLICI 

(delta T1 (delta T1 –– T2)T2)

•• Infezione da HIV, Epatiti, MSTInfezione da HIV, Epatiti, MST

•• Attività criminaliAttività criminali

•• Prostituzione Prostituzione 



FATTORI CONDIZIONANTI
LEGATI 

alla malattia

CONDIZIONI 
CLINICHE

QUALITA’
DI VITA

FATTORI  CONDIZIONANTI
ESTERNI

(legati all’ambiente)

FATTORI CONDIZIONANTI
INTERNI 

(legati al soggetto)

CONDIZIONI
OGGETTIVE DI VITA

PERCEZIONI
SOGGETTIVE

STATUS CLINICO
1. presenza di sintomi disagianti (ansia, 

depressione, dolore)
2. Funzionalità ed autonomia

3. Disagi derivanti dalla necessità di terapia 
(frequenza di assunzione, accesso alle 

strutture, modifica delle abitudini di vita)

STATUS PERCETTIVO

1. Socioambientale e sussistenza
(STD sulle condizioni locali)

2. Eventi negativi o positivi straordinari

STATUS GENERALE

1. Socioambientale e sussistenza
(vs STD  condizioni locali)

2. Eventi negativi o positivi straordinari

QLCSQLCS
(Quality Life(Quality Life Clinical Clinical 

SatatusSatatus))

STD REPORTED
(condizione clinica)

Self REPORTED
(soddisfazione)

STD REPORTED
(condizione sociale)

QLPQLP
(Quality Life(Quality Life
PerceptionPerception))

QLSSQLSS
(Quality Life Social (Quality Life Social 

Status)
∆QL
Grado di
coerenza

Status)
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Indicatori per la valutazione dell’outcomeIndicatori per la valutazione dell’outcome

malattie 
diffusive
malattie malattie 
diffusivediffusive

patologie 
psichiatriche
patologie patologie 
psichiatrichepsichiatricheoverdoseoverdoseoverdose

attività 
criminali
attività attività 

criminalicriminali
attività 

di prostituzione
attività attività 

di di prostituzioneprostituzione

INCIDENZA INCIDENZA 
“PATOLOGIE” “PATOLOGIE” 
CORRELATECORRELATE
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INDICATORI DI COMPLEMENTO PER LA INDICATORI DI COMPLEMENTO PER LA 
VALUTAZIONE DEL GRADO DI OUTCOME VALUTAZIONE DEL GRADO DI OUTCOME 

RAGGIUNTO SU GRUPPI DI SOGGETTI CON RAGGIUNTO SU GRUPPI DI SOGGETTI CON 
ISOGRAVITA’ISOGRAVITA’

n. Medio di 
prestazioni/sog 
(densità prestazionale)

n. Medio di n. Medio di 
prestazioni/prestazioni/sog sog 
(densità prestazionale)(densità prestazionale)

Tempo medio 
impiegato di 
intervento

Tempo medio Tempo medio 
impiegato di impiegato di 
interventointervento

Costo        
medio
Costo        Costo        
mediomedio

Gravità media 
all’ingresso

Gravità media Gravità media 
all’ingressoall’ingresso

GRADO DI GRADO DI 
OUTCOME OUTCOME 
raggiuntoraggiunto

ISOGRAVITA’ all’ingresso ISORISULTATO all’uscita
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L’applicazione       L’applicazione       
in praticain pratica

(progetto MCQ)(progetto MCQ)
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R e g i o n e R e g i o n e d e l d e l V e n e t oV e n e t o

Presentazione a cura di 

Giovanni Serpelloni 

PIATTAFORMA PIATTAFORMA 

MULTIFUNZIONALEMULTIFUNZIONALE

PER LA GESTIONE DEI DIPARTIMENTI PER LA GESTIONE DEI DIPARTIMENTI 

2 0 0 02 0 0 02 0 0 2
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MfpMfp: NECESSITA’ DI INPUT         : NECESSITA’ DI INPUT         
(impegno per l’operatore (impegno per l’operatore –– fattibilità)fattibilità)

CBECBE

SSASSSAS

ES. URINEES. URINE

QL 3DQL 3D**

PRESTAZIONIPRESTAZIONI

Presenze in Presenze in 
trattamentotrattamento

Abilità Abilità prepre. . 

PSICOPSICO

30’30’

35’35’

7’7’

15’15’

4’ 4’ –– 20’20’

Automatico Automatico 

20’20’

35’35’

33--6 mesi6 mesi

33--6 mesi6 mesi

1 settimana1 settimana

33--6 mesi6 mesi

giornalieragiornaliera

giornalieragiornaliera

33--6 mesi6 mesi

33--6 mesi6 mesi

strumentistrumenti tempotempo frequenzafrequenza

2020--25 25 
minmin//diedie
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CBECBE

SSASSSAS

ES. URINEES. URINE

QL 3DQL 3D**

PRESTAZIONIPRESTAZIONI

Presenze in Presenze in 
trattamentotrattamento

Abilità Abilità prepre. . 

PSICOPSICO

INPUTINPUT

Matrice EvolutivaMatrice Evolutiva

Movimento pazienti:Movimento pazienti:

--in miglioramentoin miglioramento

-- stazionaristazionari

-- in peggioramentoin peggioramento

Trend trimestraleTrend trimestrale

INDIVIDUALEINDIVIDUALE

DI INSIEMEDI INSIEME

Score Score Pre Pre e Poste Post

Scostamento %Scostamento %

% % ObietObiet. Raggiunto:. Raggiunto:

-- RelativaRelativa

-- Assoluta Assoluta 

Densità PrestazionaleDensità Prestazionale

Adherence Adherence 

INDICATORI:INDICATORI:

Uso di SostanzeUso di Sostanze

Performance Performance PsicosocialePsicosociale

Qualità della Vita 3DQualità della Vita 3D

Patologia evitataPatologia evitata

VALUTAZIONEVALUTAZIONEOUTPUTOUTPUT
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CBE ver.3.0                                          CBE ver.3.0                                          
Dati in input e informazioni in outputDati in input e informazioni in output

•• dati dati checklistchecklist
eseguiteeseguite

•• TREND per area TREND per area 

•• score puro e score puro e 
ponderato per area ponderato per area 
e totalee totale

•• rappresentazione rappresentazione 
grafica della grafica della 
situazione per area situazione per area 
e globalee globale

•• confronto tra gli confronto tra gli 
ultimi due controlliultimi due controlli

OUTOUT
CBECBE

dati riferiti dati riferiti 
dai pazienti dai pazienti 
guidati dalla guidati dalla 
cecklist del cecklist del 
sistema

ININ

sistema













F.A.R.M.: Monitor del programmaF.A.R.M.: Monitor del programma

dose dose controlli controlli prestazioni prestazioni 

Te
ra

pi
a 

pa
ss

at
a

Te
ra
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a 
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Te
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pi
a 

od
ie

rn
a

Te
ra

pi
a 
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Te
ra

pi
a 
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Te

ra
pi

a 
fu

tu
ra

++ +

++ +

+ +

1

1

1

1
1



F.A.R.M.: Grafico dosaggio somministrato e         F.A.R.M.: Grafico dosaggio somministrato e         
controlli  urinaricontrolli  urinari
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TIPI DI VALUTAZIONETIPI DI VALUTAZIONE

INDIVIDUALEINDIVIDUALE DI INSIEMEDI INSIEME

11 22



Valutazione INDIVIDUALE





Valutazione INDIVIDUALE
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Variabili di SELEZIONE Variabili di SELEZIONE 
del gruppo da valutaredel gruppo da valutare

•• GRUPPO DI GRUPPO DI 
SOGGETTISOGGETTI
–– TuttiTutti
–– In terapia In terapia metadonicametadonica
–– In terapia con In terapia con NaltrexoneNaltrexone
–– In terapia con In terapia con BuprenorfinaBuprenorfina
–– Segnalati dalla PrefetturaSegnalati dalla Prefettura
–– Altro Altro 

•• PERIODOPERIODO
–– Ultimi 3 mesiUltimi 3 mesi
–– Ultimi 6 mesiUltimi 6 mesi
–– Ultimi 9 mesiUltimi 9 mesi
–– Ultimi 12 mesiUltimi 12 mesi
–– Da:___ a:___Da:___ a:___

AA BB

GRUPPO SELEZIONATOGRUPPO SELEZIONATO
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MATRICE EVOLUTIVAMATRICE EVOLUTIVA
Valutazione DI INSIEME

25 25 

50 50 

75 75 

Area del Area del 
PEGGIORAMENTOPEGGIORAMENTO

Area del Area del 
MIGLIORAMENTOMIGLIORAMENTO

Area della Area della 
STAZIONARIETA’STAZIONARIETA’

n. e %      n. e %      
di soggettidi soggetti PP

MM

SCORE DI SCORE DI 
GRAVITAGRAVITA’’

POSTPOST

PREPRE

Basso Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

N. e %N. e %
Casi in MIGLIORAMENTOCasi in MIGLIORAMENTO

Casi STAZIONARICasi STAZIONARI

Casi in PEGGIORAMENTOCasi in PEGGIORAMENTO

Casi TOTALICasi TOTALI

Alto  100 Alto  

0 0 

0 0 

25 25 50 50 75 75 100 100 

100 
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N.  % N.  % ∆∆xx

D
U

R
AT

A 
M

ED
I A

  
  

  
D

U
R
AT

A  
M

ED
I A

  
  

  
D

E L
 T

R
A T

TA
M

EN
TO

D
E L

 T
R
A T

TA
M

EN
TO

____

G
R
AV

IT
A

G
R
AV

IT
A ’’

CL
I N

IC
A  

CL
I N

IC
A  

AL
L

AL
L ’’

IN
G

R
ES

S O
 (

sc
or

e)
IN

G
R

ES
S O

 (
sc

or
e)

MATRICE EVOLUTIVAMATRICE EVOLUTIVA

TABELLA SINTETICA

Valutazione DI INSIEME

TABELLA SINTETICA

N. di SOGGETTI IN TRATTAMENTO

N. Casi in MIGLIORAMENTO

N. Casi STAZIONARI

N. Casi in PEGGIORAMENTO

N. Sogg. DROP OUT
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MATRICE EVOLUTIVAMATRICE EVOLUTIVA

TABELLA SINTETICA

Valutazione DI INSIEME

  
    
  

TABELLA SINTETICA

N. di SOGGETTI IN TRATTAMENTO

N. Casi in MIGLIORAMENTO

N. Casi STAZIONARI

N. Casi in PEGGIORAMENTO

N. Sogg. DROP OUT
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Valutazione DI INSIEME

MATRICE EVOLUTIVAMATRICE EVOLUTIVA

25 25 

50 50 

75 75 

POSTPOSTSCORE DI SCORE DI 
GRAVITAGRAVITA’’

PREPRE

Basso Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

Alto  100 Alto  

0 0 

0 0 

25 25 50 50 75 75 100 100 

Casi in Casi in 
MIGLIORAMENTOMIGLIORAMENTO

GravitGravitàà::

PRE = 90PRE = 90

POST = 10POST = 10

100 
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Valutazione DI INSIEME

MATRICE EVOLUTIVAMATRICE EVOLUTIVA

25 25 

50 50 

75 75 

POSTPOSTSCORE DI SCORE DI 
GRAVITAGRAVITA’’

PREPRE

Basso Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

Alto  100 Alto  

0 0 

0 0 

25 25 50 50 75 75 100 100 

Casi    Casi    
STAZIONARISTAZIONARI

GravitGravitàà::

PRE = 60PRE = 60

POST = 60POST = 60

100 
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Valutazione DI INSIEME

MATRICE EVOLUTIVAMATRICE EVOLUTIVA
POSTPOST

25 25 

50 50 

75 75 

SCORE DI SCORE DI 
GRAVITAGRAVITA’’

PREPRE

Basso Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

Alto  100 Alto  

0 0 

0 0 

25 25 50 50 75 75 100 100 

Casi in Casi in 
PEGGIORAMENTOPEGGIORAMENTO

GravitGravitàà::

PRE = 10PRE = 10

POST = 90POST = 90

100 
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Valutazione DI INSIEME
MATRICI EVOLUTIVE per singoli indicatoriMATRICI EVOLUTIVE per singoli indicatori

Alto  Alto  

Alto  Alto  

00 25 25 50 50 75 75 100 100 

25 25 

75 75 

100 100 

PP

MM

Uso di 
sostanze POSTPOST

PRE 50 PRE

Basso 0Basso 

Basso Basso 

0

50 

Alto  Alto  

00 25 25 50 50 75 75 100 100 

25 25 

75 75 

100 100 

MM

PP

Psico 
Sociale POSTPOST

PRE 50 PRE

Basso 0Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

0

50 

Alto  Alto  

00 25 25 50 50 75 75 100 100 

25 25 

75 75 

100 100 

MM

PP

Qualità
di vita POSTPOST

PRE 50 PRE

Basso 0Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

0

50 

Alto  Alto  

00 25 25 50 50 75 75 100 100 

25 25 

75 75 

100 100 

PP

MM

Rischio 
Pat. Cor. POSTPOST

PRE 50 PRE

Basso 0Basso 

Basso Basso Alto  Alto  

0

50 

GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________ GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________

GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________GRAVITA’ MEDIA  AL PRE: ________

11 22

33 44
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Matrice evolutiva:Matrice evolutiva:
TREND trimestraleTREND trimestrale

∆∆

MM

SS

PP

D.O.D.O.

MM

SS

PP

D.O.D.O.

PRIMO PRIMO 
TRIMESTRETRIMESTRE

SECONDO SECONDO 
TRIMESTRETRIMESTRE

TERZO TERZO 
TRIMESTRETRIMESTRE

QUARTO QUARTO 
TRIMESTRETRIMESTRE

ANNUALEANNUALE

%%
∆∆ ∆∆
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Matrice evolutiva:Matrice evolutiva:
comparazione dei risultaticomparazione dei risultati

•• TRA U.O. OMOGENEETRA U.O. OMOGENEE
•• FINALIZZATA ALLA “GOVERNANCE” CLINICA FINALIZZATA ALLA “GOVERNANCE” CLINICA 

E DELLE RISORSEE DELLE RISORSE
•• TRAMITE DELTA SYSTEMTRAMITE DELTA SYSTEM



Matrice evolutiva:comparazione dei risultati
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P

M

S

P

INVIO AL 
DELTA SYSTEM

EVIDENZIAZIONE 
DEGLI 

SCOSTAMENTI
MEDIA REGIONALI

DIPARTIMENTI

∆∆∆∆∆∆∆

INPUT OUTPUT

∆

CALCOLO 
MEDIE 

REGIONALI

DRONET FEEDBACK AI    
DIPARTIMENTI
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PROBLEMI APERTIPROBLEMI APERTI

•• L’inserimento della valutazione dell’outcome L’inserimento della valutazione dell’outcome 
in un più ampio approccio di Total Quality in un più ampio approccio di Total Quality 
ManagementManagement

•• La base culturale degli operatori (la difficoltà La base culturale degli operatori (la difficoltà 
all’innovazione dei modelli concettuali di all’innovazione dei modelli concettuali di 
riferimento e delle prassi orientati alla qualità)riferimento e delle prassi orientati alla qualità)

•• Gli assetti organizzativi delle unità operativeGli assetti organizzativi delle unità operative
•• Le risorse tecnologiche informaticheLe risorse tecnologiche informatiche
•• Il futuro dei Sert …. del mondo Il futuro dei Sert …. del mondo 

….dell’universo…..….dell’universo…..
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CONCLUSIONI CONCLUSIONI 

…..IN attesa ……… …..IN attesa ……… 
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