Convention Nazionale
L'Eccellenza Professionale nell’era della Clinical Governance

Bologna, 27 novembre 2009

Forum
Misurare I'Eccellenza Professionale
Yes... we can

GIMBE® - Gruppo Italiano per la Medicina Basata sulle Evidenze

Copyright © - GIMBE®

Partecipano

Enrico Comberti
Direttore Servizio Formazione, Qualita e Gestione del Rischio
AO Spedali Civili, Brescia

Carlo Descovich
Direttore UOC Governo Clinico
AUSL di Bologna

Corrado Ruozi
Direttore UO Sviluppo Risorse Umane
AUSL Reggio Emilia
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1. Indicatori strutturali

Requisiti strutturali, tecnologici, organizzativi,
generalmente definiti dai programmi di
accreditamento delle strutture sanitarie
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311878 SOCalaregional:

Requisiti specifici per I’accreditamento

delle Strutture di Pneumologia

Approvato con la delibera di Giunta regionale n. n. 109 del 4 febbraio 2008
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2. Indicatori di processo

Informano se il processo assistenziale
approppriato, 0 meno, rispetto a standard di
riferimento: linee-guida, percorsi assistenziali
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3. Indicatori di esito

Documentano una modifica di esiti assistenziali:
clinici, economici, umanistici
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Indicatori di esito

Clinical Economic

Humanistic
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Processo Assistenziale

 Rappresenta I'unita elementare del percorso assistenziale
(costituito da N processi)

* In funzione del numero di strutture e di professionisti
coinvolti nella sua erogazione il processo pud essere molto
semplice, o estremamente complesso

» L'appropriatezza dei processi € correlata al grado di
aderenza alle raccomandazioni cliniche.
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Procedura Operativa

« Sequenza di azioni tecnico-operative attraverso cui il
professionista eroga gli interventi assistenziali.

« Rappresenta I'unita elementare del processo, costituito da
N procedure

» Puo essere molto semplice (cateterismo vescicale) o
estremamente complessa (chirurgia dell'aorta addominale).

» La conformita delle procedure dovrebbe essere definita
da standard di competence professionale
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Due scenari estremi
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Accreditamento — ??7?
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Sistemi informativi

I Clinical competence e formazione

Ao Competenza individuale
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PXEUMOLOGLA INTERVENTISTICA

Capacita ed esperienze

*  Capacitd ed esperienza in Endoscopia Diagnostica
#  Capacitd ed esperienza i Endoscopia Terapeutica
«  Organizzazione delle attivita endoscopiche

* Organizzazione della sala endoscopica




Postgraduate Medical Education and Training Board (PMETB)

SPECIALTY TRAINING CURRICULUM

For

RESPIRATORY MEDICINE

Subject: I'rocedures 3 - Bronchoscopy
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Stages in acquiring skills
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Eccellenza professionale: cosa misuriamo?
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1. Conoscenze
2. Competenze tecniche (skills)
3. Appropriatezza dei processi

4. Esiti: efficacia, sicurezza, efficienza

Quality of
Health Care

Cartabellotta A, Cellini M.
Sole 24 Ore Sanita & Management
Dicembre 2001
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Case-study: I'endoarteriectomia carotidea

SICUREZZA
* Incidenza di complicanze maggiori: mortalita e stroke
perioperatori.

« Incidenza di complicanze minori: infezioni, ematomi,
neuropatie dei nervi cranici (VII, IX, X, XII).
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GIMBEnews®. Marzo 2009




Case-study: I'endoarteriectomia carotidea

EFFICACIA
« Percentuale di pazienti sottoposti a TEA in cui viene
documentato il ripristino del flusso ematico

* Incidenza di stroke nei 6 mesi successivi alla TEA

GIMBEnews®. Marzo 2009
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Case-study: I'endoarteriectomia carotidea

APPROPRIATEZZA

* Tasso di appropriatezza della TEA nei pazienti sintomatici
in relazione al grado di stenosi: > 50% negli uomini e > 70%
nelle donne

* Tasso di appropriatezza della TEA nei pazienti
asintomatici, in relazione al grado di stenosi e al tasso di
complicanze maggiori locali

 Appropriatezza di timing (entro due settimane) nei pazienti
clinicamente stabili dopo episodio acuto di TIA o stroke

GIMBEnews®. Marzo 2009
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Case-study: I'endoarteriectomia carotidea

COINVOLGIMENTO DEGLI UTENTI
* Predisposizione e distribuzione di materiale informativo
sulla TEA

« Percentuale di pazienti che dichiara di aver ricevuto
adeguate informazioni pre-operatorie

* Implementazione di una misura di soddisfazione degli
utenti e documentazione di progressivo miglioramento

GIMBEnews®. Marzo 2009
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Case-study: I'endoarteriectomia carotidea

EQUITA’' DI ACCESSO

* A parita di indicazioni/urgenza, tempo medio di attesa per
la TEA stratificato per eta, genere, razza, livello socio-
economico dei pazienti in lista

GIMBEnews®. Marzo 2009
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4. Forum

5. Assegna uno score alle capacita della tua
Azienda di misurare indicatori di EQUITA’
D'ACCESSO
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Case-study: I'endoarteriectomia carotidea

EFFICIENZA
* Numero TEA eseguite

» Degenza media dei pazienti sottoposti a TEA

» Tempo medio della valutazione pre-operatoria

GIMBEnews®. Marzo 2009
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Due scenari estremi

A B
T competence J competence
{ appropriatezza 1 appropriatezza
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Due scenari estremi

ORGANIZZAZIONE A

* Esegue 1000 TEA/anno
¢ Tasso di complicanze maggiori 4%
« Tasso di efficacia della TEA a breve termine: 99%

¢ Tasso di appropriatezza 50%

20 pazienti - stroke o morte perioperatoria

Due scenari estremi

ORGANIZZAZIONE B

* Esegue 500 TEA/anno

¢ Tasso di complicanze maggiori 8%

« Tasso di efficacia della TEA a breve termine: 95%
¢ Tasso di appropriatezza 80%

16 pazienti = stroke o morte perioperatoria

"
651890455, M
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1. Obiettivi Formativi Nazionali e Regionali

OBIETTIVI DI PROCESSO E DI SISTEMA

* Mirano all'acquisizione di attivita e procedure idonee a
promuovere il miglioramento della qualita, efficienza,
efficacia, appropriatezza e sicurezza degli specifici
processi di produzione delle attivita sanitarie
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Attivita e procedure idonee

Definire gli standard assistenziali
« Percorsi assistenziali (da LG e HTA reports)

Strumento di misurazione
« Audit clinico

Unita di misura
« Indicatori di processo e di esito

Sistemi informativi
« Database clinici
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3. Le Aree di Riferimento

1. Linee guida, Protocolli, Procedure, Documentazione clinica

2. Percorsi clinico-assistenziali/diagnostici/riabilitativi, profili di
assistenza, profili di cura

3. Appropriatezza prestazioni sanitarie nei LEA. Sistemi di
valutazione, verifica e miglioramento dell'efficienza ed efficacia

4. Principi, procedure e strumenti per il governo clinico delle
attivita sanitarie

5. La sicurezza del paziente

6. Technology assessment
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Umbrella of Clinical Governance
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Cassel CK, Leatherman S, Black C, et al.

Physicians’ assessment and
competence: USA and UK

Lancet 2006;368:1557-1559
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Education aversight {accreditation)

Fitness 1o practice (legal regulation)
Continuing medical aducation
Spedaty catification sponsorn

Spcialty certification requirement

UK

Postgraduate Medical Education
and Training Roard
(gevernment )

General Medical Council

Madical Rayal Colleges

Medical Royal Colleyes

Fducation reguiremants

UsA

Accreditation Council for
Grasduate Medical Fducation
(private)

State licenee

Specialty memberchip sadetias
Independent specialty boards
Pearindic eyele (B-10 years),
practice assessmaent, and
knevidedge examination

Toble: lation of the medical prof

in UK and USA
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Cassel CK, et al. Lancet 2006




