“appropriatezza nella definizione dei
profili d’assistenza in diabetologia”

Perché non riusciamo a garantire
sempre, a chi ne ha bisogno, il suo
percorso assistenziale?
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| determinanti sono:

* Variabilita dei comportamenti sanitari (pratiche
professionali non standard)

 Variabilita di esito (risposte differenti ai
trattamenti)

« Variabilita di flusso (disallineamento tra elementi
interagenti)
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| motivi

e Uso del tempo per attivita non a valore aggiunto,
ma hecessarie per lo svolgimento del lavoro

e Esecuzione di attivita non a valore e non necessarie
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valore aggiunto
¥Diagnosi

vTerapie

_ Non a valore aggiunto ma necessarie
“Educazione

+Attivita di back office
‘ “Predisposizione spazi di lavoro
+Raccolta Dati

Non necessarie per le attivita
+’Scrivere piu volte le stesse informazioni

vRaggiungere | servizi
« Attese per I'esecuzione di un esame

“Aspettare | referti degli esami

I Cortesia Lean Accademy
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... 4
Le cause

1. Processi complicati
2. Difetti

3. Sovrapproduzione
4. Attese

5. Movimenti

6. Variabilita
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1. Processi complicati con uso di risorse piu costose di cio
che serve, funzioni superflue, operatori con qualifiche e
competenze superiori a quelle che servono per svolgere i

compiti richiesti.

" : Altri Sy listi
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- Oculisti, cardiollogi,nefrologi,neurologi
alle persone con Diabete Meliito (SD) !
chirurghi,
o definzione
Iperglicemia diagnostica
terapeutico definzione
(B, D.E) i ica
complicanze

indagini

diabete
mellito

diagnostico (B)

educazione
terapeutica
strutturata

stadiazione
elo
trattamento ?

Si

i
o follow up (A)

‘qualificato
per
autogestione

2

follow up
gestione integrata (C),

Si
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da personalizzare in
accordo con MMG,




2. Difetti di lavorazione

Difetti nel servizio portano il paziente a lamentarsi
oppure a operazioni di correzione e rilavorazione

dobbiamo ridurre la
varianza interna al reparto
sulla definizione di diagnosi,
terapia e certificazioni

ridurre la media” del numero
di accessi scorretti, successivi

I al primo.




3. Sovrapproduzione
Fare piu di quello che serve al paziente

Numerosi percorsi predefiniti Bassi tempi di
- attraversamento
Alta offerta Grande reattivita
Forte orientamento Forte orientamento

I verso il percorso verso il paziente
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4. Attese Ottimizzo la mia attivita e non quella del
percorso. Spesso uso risorse dedicate per gestire
queste attese, generando ulteriore spreco.
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5. Eccessiva movimentazione Ogni volta che si esegue
un movimento, questo non comporta nulla per cui
I"utente di un servizio sia disposto ad attendere.

g Infermiere A che si occupa dell'igiene e rifacimento letti di un settore
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6. Variabilita naturale ed artificiale

visita cardiologica 2010
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Artificiale (da Naturale (da gestire)
eliminare)

Variabilita di flusso
(disallineamento tra elementi
interagenti)

Variabilita dei comportamenti
sanitari (pratiche professionali :
non standard) |

Variabilita di esito (risposte

I S e T T puip—

differenti ai trattamenti) | e

B



L’educazione terapeutica €& un
processo continuo di formazione e
verifica ... modifiche stabili nel
tempo, ... conoscenze e abilita
atteggiamenti ... pratica quotidiana

Bassi tempi di
attraversamento

Grande reattivita

Forte orientamento
verso il paziente




Stabilita di processo

vl processo e in controllo statistico (riesco a garantire, ad
ogni SINGOLO paziente, prestazioni entro i limiti definiti) ?

vl processo ha capacita sufficiente (il modo attuale di
lavorare si attiene allo standard stabilito) ?

I Process out of control
* deviation too high
+ average off nominal

LSL

Im - |

Cpk =

3x o

1. Summarize process potential
to meet two-sided specification

limits.

2. Cpk is a penalty factor for the
process's being off nominal.

Cpk
Il Process out of control
12412 * average off nominal
1.0+ 1.0
0.81+0.8
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“ appropriatezza nella definizione dei profili d’assistenza in diabetologia”

Il processo ha sufficiente capacita?

Si No
Riconsiderare
\ Il Percorso I'allineamento tra le
>! rispetta tempi e UUOO che servono il
specifiche percorso
Il processo e
sotto controllo? .
Rivedere
I’organizzazione
No interna con i Occorre riprogettare
professionisti I'intero percorso




