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è una filosofia organizzativa che si pone l’obiettivo di sopprimere le attuali criticità del 
Sistema Sanitario Nazionale.
Il “nuovo” modello trova ispirazione dal Progressive Patient Care, sviluppatosi 
precedentemente negli Stati Uniti.
L’OIC supera i tradizionali “reparti”, dove i pazienti vengono assegnati in base alla 
specialità medica; mira invece a pianificare delle aree, chiamate “piattaforme
logistiche di ricovero”, nelle quali vengono inseriti secondo il livello di cura
necessario mediante la misurazione con appositi strumenti dell’intensità clinica e 
della complessità assistenziale, due parametri interconnessi tra loro ma non 
sovrapponibili.

Ospedale per Intensità di Cura (OIC)







Procedura chirurgica

Complessità quadro clinico del paziente

Intensità assistenziale 







Piattaforme logistiche di ricovero



Good Practice Patient Pathway - NHS

and Pre-Assess Admission
Surgery

Discharge

Follow Up

Pre  ~ Peri ~ Post

Generic Referrals

•Pre assess then 
list for surgery

•Agree patient 
selection criteria 
for DS based on 
National Guidance

•Stagger 
admissions

•Dedicated 
admissions area 
– changing, 
locker facilities & 
consulting rooms

•All DS patients should walk to 
theatre

•Dedicated day surgery lists 
where possible – if not 
schedule day cases first

• List order

•More flexible 
opening hours 
supported by an 
operational policy

•Ensure quality 
and consistency 
of information

•Management of 
post-operative 
Pain 

Nurse led discharges –
Discharge Lounge

•Post-op 
information

•Emergency 
contact details

•Follow up 
telephone call

Outpatients

•Day surgery 
default option

•Start pre-
assessment 
process

•Patient Fully 
briefed & prepared

Call patients close
to appointment 

to remind them & 
confirm medication 
details

Design Day Surgery model for patient pathway – move away from the IP model

Screen patients at referral

Stagger lists 

stream patients flows 

Lower patient wait time

Post op information 
inc pain management

Patient and Staff 
Surveys feed 
back ideas and 
suggestions into 
patient pathway

Performance 
management 
information to be 
communicated 
to all staff



What is a Nurse Navigator? https://www.youtube.com/watch?v=dG3IHzVCwlQ



PPDTA Percorsi Preventivi Diagnostico Terapeutici Assistenziali 











“un’organizzazione non cambia quando tutti i soggetti che la compongono cambiano, ma quando essi sono in grado di costruire de lle relazioni in un gioco diverso rispetto a quello in cui 
operavano in precedenza.”

Crozier e Friedberg (1977)
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