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Regione Campania       
DECRETO n. 105 del 01.10.2014 

 
Modelli avanzati di gestione delle malattie croniche 

  

  Costruzione di percorsi diagnostico 

terapeutici assistenziali (PDTA) 
attraverso …………….   





3.1. MONITORAGGIO DELLA PERSONA CON BPCO IN FASE STABILE 

Piano di monitoraggio della BPCO (4/6) 



Progetto ALFATERNA 2015  

Prof. MarioPolverino 
e 

MEDINCO’ S.C. a r.l. 
 Cooperativa MMG 
  Ambito AFT 4 e 3 

D.S. 60 ASL Salerno 

FASE 1  
Verifica  

Appropriatezza 
Pazienti in terapia 

con DEVICE 

244 pazienti  2015 



Spirometria 



ESITO  
SPIROMETRIA 



TERAPIA POST 
VALUTAZIONE  

 Conferma Terapia 



PRE 

POST 

TERAPIA  e  RIVALUTAZIONE 



Report I Trim. 2014 

Dati  



Report I Trim. 2015 



FEBBRAIO 2016 

Report  I  TRIMESTRE 2016 

Tot. € 7026  Conf. Tot. 288 

Gennaio  

Febbraio 

Marzo 



I TRIMESTRE 2016 
R03AC  Conf.24 € 443 

R03BB  Conf. 58  € 2851 
R03AK  Conf. 45 € 2158 

Totali  Conf. 127(44%) € 5452( 77,5%) 

Febbraio 
2016 



 DIAGNOSI e CURA della BPCO:  

 
Sottovalutata 

Sottostimata 

Sottodiagnosticata  

Non riconosciuta nei LEA 

 praticamente 

Mal  trattata ! ... 





Progetto ALFATERNA FASE 2: Obiettivi 
 Intercettazione e Gestione Integrata: 

1. delle persone a rischio di BPCO  

2.  al fine di evitare la comparsa di malattia; 

 

3. delle persone affette da BPCO con diagnosi 
trattamento e programmi di educazione  terapeutica  

4.  al fine di evitare o ritardare la progressione della 
malattia verso la Insufficienza Respiratoria. 

 

 



Progetto ALFATERNA FASE 2: Percorso 
Ottimizzare la Prevenzione,   

Empowerment del paziente, 

 Diagnosi e Terapie più appropriate,   

Presa in cura completa e continua, 

 Monitoraggio clinico INTEGRATO. 

Ridurre ricorso a P.S. e Ricoveri  

 con codice DRG 088  Cod. ICD9 = 491.21. 

 
 



MODELLO  GESTIONE INTEGRATA 

A.D.I. 

AFT 

UCCP  



Progetto ALFATERNA: Analisi 
  

Positività 
per il PAZIENTE  (Appropriatezza clinico-terapeutica = + benessere) 

 

 per gli OPERATORI SANITARI ( Appropriatezza  = + responsabilità)   

per il SSR/SSN (Appropriatezza spesa e investimenti = + assistenza) 

 Criticità ad oggi  

 
 

 

RITARDO della AZIENDA SANITARIA 



 

Visione senza azione, è solo sogno; 

Azione senza visione, è solo agitarsi; 

 Visione e Azione,  

   possono cambiare  il mondo !   
 

Mario polverino 
e 

Medincò S.C.arl 


