OSPEDALE SENZA DOLORE
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Direttore U.S.C. Cure Palliative — Hospice — Terapia del dolore
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Ancora oggi nelle istituzioni piu avanzate e
sul territorio continua ad essere una
dimensione cul non viene riservata



Prevalenza del dolore

15 milioni con DOL. CRONICO =26% =  =============
1pz/4 1pz/5

Durata media dolore 7,7 anni 7 anni

46% dolore da piu di 10 anni

Dolore severo = 43% 34%



|l trattamento del dolore negli
ospedali e sul territorio e
Insufficiente a rispondere alla
domanda di analgesia e qualita della
vita



TRATTAMENTO DEL DOLORE

————
— 0 07

Norvegia 50% - Inghilterra 50%

Pain Eupope 2005




Frequenti visite mediche Lavoro perso 1sub Assenteismo >15 gg/anno

Necessita di assistenza:
il 20% non é in grado di avere vita
indipendente

Depressione del 20% di pz
con dolore




OSPEDALE SENZA DOLORE

REGIONE LOMBARDIA

PIANO SOCIO SANITARIO 2002-2004
=Paragraio sullercurerpalliave; Iaterapia del
geloreele cure afineviia =

o Sviluppo della rete delle cure palliative

0 Linee guida regionali sull*Ospedale senza dolore



REGIONE LOMBARDIA REGIONAL WELFARE PLAN 2002-2004

1) Task force H.P.H. O.S.D.

“Manuale applicativo per la realizzazione dell’
Ospedale Senza Dolore™

Emanato dalla Direzione Generale Sanita

(decreto numero 23454/2004)
e
diffuso in tutte le strutture ospedaliere

www.sanita.regione.lombardia.it



DECRETO HMREELFONE GENERALE SANITA™ N, 23454 DEL My1212004

apeito: DETERNINAZIONTI PER LA COSTITUZIONE DEL COMITATO OSPEDALE
SENAA  DOMLORE (CO5D) PRESSD LE STRUTTURE SANITARIE DM
RICOVERD E CURA E ADOEIONE DEL "NMANUALE ATPLICATIVO FER LA
REALIZEZAZIONE DELL'OSPEDALE SENZA DOLORE".

IL DIRETTORE GENERALE

RICHIAMATA la deor. 0 V10462 del 13 mareo 2002 % Plano Socio Saniano Regionale 2002-
2004", m paricolars 1] pamgrafe “Le cure pallianve, la wapa del dolore @ gl intervenn
assisbenziall nella Frse finale della vita™ che individua tea gl obieiis poonian la predisposizione di
un lells efficients di inteeventt di conirolle del dalore @ degh alin simiomi, atirverss la
realizzazione del Comitato Ospedale Senea Dokore presso le Sinutture Sanitanie d neovero ¢ cur;

PRESOD ATTO dell Accordo del 24 maggio 2001 tra 1] Minstre della sania, le regiom e le
provinee autonome sul documento di lnee-guida nerente 1l progeito <=Ospedale sonza dolorg==,
pubhlicato pells G 0,149 del 25062000

RICHIAMATO il documenio, allogats ¢ parte mbzgrante dell’ Accordo del 24 maggie 2001,
“Linzz guick per b realizzazions dellOspedale senam dolore”™, che proveds a livello regienale la
realizzazione di progeti indinzzan al mighormmenis del processo assisienziale specificamente
vl al contrallo del daolore di qualsiast ongine;

CONSIDERATO che 1l dolore mppresenta uno det smiomi principali @ piit disturbanti per la
qualitt di vita del malato ed in mole simazien ssume le camterstichs di vera e propria malata;

STABILITO pertamtos il provedere nalle Strutture Samitarie di neovera @ cura percorst openiv
frnalizzat = alla routmana nlewazene del dolore, acaio @ cromeo, s Vatuxaons & effican
sistomi lerapautics;

CONSIDERATO che il Manuale della cariells clinia, strumento volio al migliommenta della
qualiti dei servizl samitan erogat, mdica ta 1 parmetn il da rikeare, quello nfenio
all"andamenio del dokore @ prevede, wa gh allogan alls carella infenmiensnca, lo scheda i
nlevazione ¢ controllo del dolore;

CONSIDERATO che con ddes n, 68557 del 16,09, 1898, & stata costiuita by rete lombanla HPH,
successivaments mbficatn con dgr oneo VIL2EE del 28062000 nellambie dell accondo
inbernazionale merente “Reti nazonali @ rsmonal dell"HPH (Health Promoting Hespials)™ @ che
trat le tematiche ncluse nel progeto HPH nentm I Ospedale Senea Dolore (080}

VISTO moltre il ddgs n. 8932 del 27.05.2004 che mdnoddus, tra le aree prontane su cul avviare
progeii HPH | L Ospedale Senen Dolore™

PRESD ATTO che nel 2003 &1 ¢ costitnio un gruppo di lavoro regionale Formato da esperti nel
settore con obiattive di acquisies lo sspariense nel campoal fing di Fornire alls Direzions Generalz
Saniti gh strument per progrmmare un sistenm a rebe fnalizesio a combatiere 1l dolore imenle;

MANUALE APPLICATIVO

PER LA REALIZZAZIONE

DELL OSPEDALE SENZA DOLORE




2) Creazione del Comitati Ospedale Senza Doelore
In
ogni Azienda Ospedaliera

TOTALE STRUTTURE SANITARIE DI RICOVERO E CURA PUBBLICHE E PRIVATE ACCREDITATE
interpellate:

TOTALE STRUTTURE PUBBLICHE interpellate: hanno risposto in
Delle quali HANNO COSTITUITO IL COSD

TOTALE STRUTTURE PRIVATE ACCREDITATE interpellate: hanno risposto in
Delle quali HANNO COSTITUITO IL COSD

TOTALE RISPOSTE PERVENUTE: (61 su 99 = 61.6%)

TOTALE RISPOSTE NON PERVENUTE (N.P. Risposta non pervenuta)



REGIONE LOMBARDIA REGIONAL WELFARE PLAN 2002-2002

L_inee guida regionali sull*Ospedale senza
dolore

o 3) Creazione dilun Organismo regionale di
Coordinamento



Trattare
il dolore

4

>

Diritto del
malato




PROGETTO
“Bergamo insieme




CAMPAGNA

“Ospedali e Territorio contro il dolore”
Rete interaziendale
fra

PROGETTO
“Bergamo insieme




CAMPAGNA

“Ospedali e Territorio contro il dolore”
Rete interaziendale
fra

PROGETTO

“Bergamo insieme




CAMPAGNA

“Ospedali e Territorio contro il dolore”
Rete interaziendale

PROGETTO

“Bergamo insieme




ISTITUIRE RETE DI

DI TUTTA LA PROVINCIA DI BERGAMO

(25 STRUTTURE SANITARIE PUBBL./PRIVATE 14 DISTRETTI
SANITARI 1.000.000 ABITANTI)



FAR ISTITUIRE | C.O.S.D IN OGNI STRUTTURA
SANITARIA

FORMARE | FORMATORI

INFORMARE | CITTADINI
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VALUTAZIONE CONTINUA Dil:

CRITICITA’
‘RISORSE NECESSARIE
COSTI

IMPATTO SULLA MODIFICA DEI
COMPORTAMENTI

‘RISULTATI IN TERMINI DI MODIFICA DELLA
SOFFERENZA



AZIONI

GIUGNO 2005

FEBBRAIO 2006

2005 - 2006

LUGLIO 2006




AZIONI

 DICEMBRE 2006

« GENNAIO-MARZO 2007

 APRILE-MAGGIO 2007
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