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CONTESTO DI RIFERIMENTO

POPOLAZIONE ITALIANA

24,1% OVER-65

2,8% OVER-85

1,5 MILIONI DI OVER-75 IN CONDIZIONI DI

DISABILITA’

12 MILIARDI DI € SPESI PER 288.000 PZ OGNI ANNO PER
L'ASSISTENZA DEGLI ANZIANI IN STRUTTURE RESIDENZIALI

2 MILIARDI DI € SPESI PER CIRCA 2,8 MILIONI DI OVER 75
OGNI ANNO PER L’ASSISTENZA DOMICILIARE DEGLI ANZIANI

1,3 MILIONI Di RICOVERI INAPPROPRIATI NELL'ANNO 2022
(26% DEI RICOVERI TOTALI IN ITALIA) SU SMILIONI DI
RICOVERI TOTALI

Dr.ssa Maria Capalbo
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OBIETTIV

-

.
(

VALORIZZARE IL RUOLO DELLA PREVENZIONE IN COLLABORAZIONE CON I
COMUNI, ASSOCIAZIONI DI VOLONTARIATO, MMG

J
\

SVILUPPARE MODELLI MULTIDISCIPLINARI CHE FAVORISCANO LA
MEDICINA DI PROSSIMITA"

Y4

FAVORIRE LA CONTINUITA" ASSISTENZIALE E LA PRESA IN CARICO
GLOBALE DEL PAZIENTE

/.

Y4

SVILUPPARE PERCORSI DIAGNOSTICO-TERAPEUTICI ASSISTENZIALI
STANDARDIZZATI, CON IL SUPPORTO DI SOLUZIONI DI SANITA DIGITALE

AN

. J
e A
CONTRASTARE L'ISOLAMENTO SOCIALE E LA SOLITUDINE
- J
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ESPERIENZE INRCA: PREVENZIONE E SCREENING

L]
- - Y e sanincc /i ‘. JACARDI

AtAttiva ACZII_ PROGETTO DI RICERCA EUROPEQ VOLTO ALLA PRESA IN
Vivere bene STARTUP CARICO DI PAZIENTI CON PATOLOGIE CARDIACHE
in salute ad ogni eta ACCELERATOR CRONICHE TRAMITE PIATTAFORMA DI TELEMEDICINA

COLLABORAZIONE CON IL COMUNE DI ANCONA PARTNERSHIP CON START UP PER L0 BIETTIV
PER L'ORGANIZZAZIONE DI UNA SETTIMANA DI SVILUPPO DI SOLUZIONI DEDICATE ALLA v’ MIGLIORARE L' ALFABETIZZAZIONE SANITARIA
CONFERENZE IN CUI | MEDICI DELL'INRCA PREVENZIONE E DIAGNOSI PRECOCE (DISTURBI RIGUARDO ALLE PATOLOGIE CRONICHE
HANNO INCONTRATO | CITTADIN COGNITIVI: PREVEZIONE DELLAPERDITADELLA v IMPLEMENTARE MISURE EFFICACI PER LA
FUNZIONALITA MUSCOLARE) PREVENZIONE

v" MIGLIORARE IL PERCORSO DI CURA DEI PZ CON
PATOLOGIE CRONICHE
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COLLABORAZIONE CON | COMUNI E UNIVERSITA™ SMART VILLAGE 2.0 - B

OBIETTIVI

PROMUOVERE SOLUZIONI A PROBLEMI DI
DISAGIO E FRAGILITA DEI PAZIENTI ANZIANI

SCREENING/ VALUTAZIONE
PROMUOVERE L'INVECCHIAMENTO ATTIVO MULTIDIMENSIONALE
DELLE PERSONE ANZIANE SOCIO-SANITARIA
FAVORIRE IL MANTENIMENTO E LO SVILUPPO
DEL LIVELLO DI AUTONOMIA NEL CONTESTO DEFINIZIONE DEL PIANO
ABITATIVO DI ASSISTENZA
INDIVIDUALIZZATO

FAVORIRE L'ASSISTENZA SOCIOSANITARIA
ATTRAVERSO L'UTILIZZO DI RISORSE TECNOLOGICHE E
DIGITALI AL DOMICILIO

Dr.ssa Maria Capalbo

/

FOLLOW-UP TRAMITE TELE-CONSULTO/ TELE-
MONITORAGGIO DA PARTE DEI MEDICI
SPECIALISTI OSPEDALIERI

PRESA IN CARICO AL DOMICILIO DA PARTE DEL
SERVIZI0 SOCIO-SANITARIO DI PROSSIMITA
(ASSISTENTE SOCIALE, INFERMIERE DI
COMUNITA, 0SS, EDUCATORE DI COMUNITA)

ASSEGNAZIONE PERSONALIZZATA DI KIT DI Firanzat
DISPOSITIVI DI TELEMEDICINA E DI SERVIZI H o
DOMICILIARI
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SANITA" DI PROSSIMITA'
ESPERIENZE INRCA: TECNOASSISTENZA TELEMEDICINA

Hub
Specialisti INRCA

Spoke
Punti Salute
(Ambulatori di Prossimita)

Spoke
Domicilio del Paziente
(Telemonitoraggio-
Teleriabilitazione)

Strutture residenziali territoriali

" Dr.ssa Maria Capalbo
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COLLABORAZIONE CON | COMUNI
ESPERIEIgZE INRCA:TECNOASSISTENZA RIVOLTA ALLE STRUTTURE RESIDENZIALI
BIETTIVI g
O DALLE RESDENZE PERANZIN SPECIALISTA STRUTTURE RESIDENZ AL
RIDURRE IL TASSO DI OSPEDALIZZAZIONE DEL PAZIENTE s
ANZIANO

EVITARE COMPLICANZE CORRELATE AL RICOVERO
(AUMENTO DISABILITA E MORTALITA)

FAVORIRE L'INGAGGIO PROATTIVO DEIPAZIENTI A

RISCHIO DIRIACUTIZZAZIONE, LA LORO PRESAIN CARICI‘] (VALUTAZIONE MULTIDIMENSIONALE, TELEVISITA

PRECOCE, E LA PROGRAMMAZIONE DELLE ATTIVITA
CLINICO-ASSISTENZIALI TELEMONITORAGGIO, TELEREFERTAZIONE, TELERIABILITAZIONE)

COLLABORAZIONE CON GLI ENTI LOGALI PER FAVORIRE 5 COMUNI MARCHIGIANI COINVOLTI

UNA SANITA’ DI PROSSIMITA’

Dr.ssa Maria Capalbo
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PRESA IN CARICO DEI PAZIENTI CRONICI: DIALISI PERITONEALE ASSISTITA (DPA)

MALATTIE RENALI CRONICHE E INSUFFICIENZA = RISULTATI
RENALE

MACRO ATTIVITA’

- Pfe"‘fem:m.e e ﬁla';lm o LINEE DI INTERVENTO PROPOSTE
nell'evoluzione dellepatologie o 1. Favorirelaformazione dei MMGe PLS per la individuazione
croniche renali esitante in

insufficienza renalecronica

= Diagnosi precoce delle malattie
renali croniche attraverso la
prevenzione dei fattori di rischio
e delle malattie prevenibil

precoce delle malattie renali croniche e dei soggettia

LA DP HA MOSTRATO COSTI MINORI (€
e o s e e 39.162,80) RISPETTO ALL'EMODIALISI (
S, e £48.021,82), CON RISPARMIO DI

partecipazionesociale 5. avorire " icazione di i miratialla

SBETTv GEnERAL e e \"DEO'D' ALl Sl RISORSE FINANZIARIE PER SSN

ok . Sviluppare e ]
= Personalizazione dellaterapia personalizzazione delle terapie.
non dialitica e sostitutiva a Pr laistituzi diunitd " PRPTSPOR

PAZIENTEIN DP (1,20) RISPETTO AL
PAZIENTE IN EMODIALISI (0,94)

= |dentificare le persone arischio di sviluppare malattie renali
croniche

=Ri Vi dellainsuffici renale

=P i le terapie ituti in fase predialitica T Promuovere il rispetto dei criteri per la terapia conservativa
nonché quellein fase dialitica favorendo I'utilizzo appropriato dei prodotti aproteici.

= Favorire la domiciliarita del paziente 8. I I le iei
= Incrementare il numero di trapianti rianimatori per favorire le donazioni.
OBIETTIVI SPECIFICI S 9. Incentivare il trapianto davivente. FA ‘U
= Definireil target di 1 elarelativa iaz 10, utli organid iacuore non .
= Individuare precocemente la MRC (stadio 1-2) 11 I modelli di val i delfunzi
= Promuovere trattamenti appropriati e individualizzati del dell (ICF) con apy io biopsi iale perla
paziente insaciad a8 = p 2 eilc delta dicabili
Personalizare laterapiadialiticamantenendoil paziente 8 12, |a mobilitainterregi assicurando la A

6. laper i {0 dellaterapia
conservativa.

domicilio (abitazione; RSA; Case di riposo; etc.). possibilita di effettuare ladialisi, anche per brevi periodi,
=P i e fuori dal luogo di residenza abituale.
= Incentivare il numero di trapianti davivente
RISULTATI ATTESI
Riduzione della popolazione affetta da insufficienza renale cronica.
Aumento, trai soggetti in terapia dialitica, della domicikarita delle prestazioni(dialisi peritoneale, emodialisi).

Definizionedei criteri di personalizzazione delle terapie conservative e sostitutive.
Mantenimento della domiciliaritad zienti affetti da MRCe riduzione delleistituzionalizzazioni.
Incremento delle donazioni di organi e del numero dei trapianti di rene.

% di persone con insufficienza renale cronicasulla popolazione affettada MRC

— % di soggetti affettidainsufficienzarenale cronica che nonsigiovano della terapia dialitica indirizzati alla terapia conservativa
(farmacologica e dietetica)

— Numerodi soggetti con insufficienza renale cronicain teledialisi assistita

UULEEERTY Drssa Maria Capalbo 6Xe0
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COLLABORAZIONE INRCA-AGENAS

OBIETTIVI

o % P v" IMPLEMENTAZIONE DI NUOVI MODELLI ORGANIZZATIVI AZIENDALI RIVOLTI ALLA
7 s 7 PRESA IN CARICO E ALLA GESTIONE DELLA POPOLAZIONE ANZIANA AFFETTA DA
ACCORDO DI COLLABORAZIONE PATOLOGIA CRONICA, IN LINEA CON IL PIANO NAZIONALE CRONICITAE IL DM
77/2022, CON PARTICOLARE ATTENZIONE ALL'INNOVAZIONE TECNOLOGICA E ALLA
TRANSIZIONE DIGITALE:

TRA

L'Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali - AGENAS, CF./ PIVA

97113690586 (di seguito anche Agenzia), con sede legale in Roma, Via Puglie, 23, nella
persona nella persona del Presidente facente funzioni del Consiglio di Amministrazione, ‘/ SVI LU PPU DI MUDELLI DI STRATI FI GAZI 0 NE E PREDIZIUNE DEI BISUG NI DI SALUTE
DELLA POPOLAZIONE ANZIANA;

=1
=

dott.ssa Manuela Lanzarin, domiciliato per la carica presso la sede dell'Agenzia ed avente

1 poteri per il presente atto ai sensi dell’art. 8, comma 10. dello Statuto Agenas:

E

RCCS INRCA, CF. ¢ P. TVA 00204450420, (di seguito anche IRCCS INRCA) con v SVILUPPO E STUDIO DI SOLUZIONI INNOVATIVE LEGATE AL MONITORAGGIO DELLE
i ——— PERSONE FRAGIL E ALLO SVILUPPO DI PRODOTTIE SERVIZIINNOVATIV PER
L'AMBIENT ASSISTED LIVING

Dr.ssa Maria Capalbo
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CONTRASTO DI ISOLAMENTO E SOLITUDINE
PROGETTI DI RICECA INRCA HERO E SOUND

Progetto Hero Progetto Sound
CrezlE Oppeil i el Migliorare qualita di 74
formazione . vita delle ~’ Y ) »
all’assistenza agli . I PR
anziani per i migranti pElsnins ezl che 'Y
convivono '\ ¢<
Favorire inclusione con la demenza ‘ ‘ AL
N fnoiuraalﬁt(ia lavorativa dei attraverso ; ’ ‘
. g attivita musicali e il U | %
Dare una risposta alla canto in ’
domanda di assistenza agli cerchio (Singing Circle)

I I m) anziani non autosufficienti soU d
\ TRAINING SOCIALAND HEALTH CARE PROFESSIONALS
TRAINING PROGRAM o 0 RPPORT D ER POPE WA DEMBA

Dr.ssa Maria Capalbo
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MEDICINA DI PRECISIONE
PROGETTI DI RICECA REPORTAGE

STUDIO MULTICENTRICO OSSERVAZIONALE PROSPETTICO CHE PREVEDE LA RACCOLTA DI
DATI CLINICO-EPIDEMIOLOGICI E L’IDENTIFICAZIONE DI CLUSTER DI BIOMARCATORI
ASSOCIATI ALL'INVECCHIAMENTO E ALLE PATOLOGIE ETA’-CORRELATE DI CIRCA 5600
SOGGETTI ANZIANI (ETA > 65 ANNI)

OBIETTIVI

v PREDIRE E INTERCETTARE LE TRAIETTORIE DI INVECCHIAMENTO IN BUONA E CATTIVA SALUTE.

v ATTUATRE UN APPROCIO CHE INTEGRA LE CARATTERISTICHE BIOLOGICHE DI OGNI SINGOLO INDIVIDUO
NELLE PROCEDURE FINALIZZATE ALLA DIAGNOSI DELLA MALATTIA, ALLA PROGNOSI, ED ALLA SCELTA
OTTIMALE DEL TRATTAMENTO, MA ANCHE PIU IN GENERALE ALLA STIMA ACCURATA DEL RISCHIO DI
MALATTIAE DI PERDITA DI AUTONOMIA FUNZIONALE

Dr.ssa Maria Capalbo
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RIPENSARE | MODELLI DI PRESA IN CURA E PUNTARE SULLA MEDICINA DI INIZIATIVA,
SULLA INTEGRAZIONE DEI PERCORSI E SULLA APPROPRIATEZZA = i
OBIETTIVI FUTURI RAFFORZARE LA GOVERNANCE =n
TERRITORIALE IMPLEMENTARE SISTEMI DI VALUTAZIONE
DELL’IMPATTO ECONOMICO E SOCIALE DEI
MODELLI INTEGRATI
\ /
-

vl >

' Dr.ssa Maria Capalbo
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GRAZIE PER L'ATTENZIONE

Dr.ssa Maria Capalbo
DG IRCCS INRCA
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