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STRUTTURE DEPUTATE 
AD ACCOGLIERE 
PAZIENTI CON 

DIFFERENTI BISOGNI 
non solo SANITARI.

Foust (2007), “Discharge planning is a multidisciplinary responsibility that 
focuses on coordination across the continuum of care”

Shahina Sabza Ali Pirani, BScN, Prevention of Delay in the Patient Discharge Process
Journal for Nurses in Staff Development Volume 26, Number 4, 2010 Wolters Kluwer 
Health | Lippincott Williams & Wilkins









PERSONE DIMESSE DALLE STRUTTURE 
OSPEDALIERE PER ACUTI
CHE NECESSITANO DI RISPOSTE INTEGRATE 
CHE NON POSSONO ESSERE EROGATE A 
DOMICILIO:
•ECCESSIVO CARICO EMOTIVO ED 
ASSISTENZIALE  PER LA FAMIGLIA
•AMBIENTE ATTIVO ED IN GRADO DI 
STIMOLARE LE RESIDUALITA’ COGNITIVE ED O 
MANUALI
•CONTINUITA’ «TERAPEUTICA»
•INTEGRAZIONE FAMIGLIA E ASSISTENZA
•…





L’Associazione europea di cure palliative (EAPC) 
definisce come palliazione:
“Complessivamente lo scopo delle cura palliative 
è dare al paziente e ai suoi familiari una migliore 
qualità di vita. Le cure palliative danno 
importanza al sollievo dal dolore e da altri 
sintomi, integrano gli aspetti fisici, psicologici e 
spirituali della cura del paziente, offrono un 
sistema di assistenza al malato perché possa 
vivere in modo attivo fino alla morte, ed un 
sistema di sostegno alle famiglie per aiutarle ad 
affrontare la malattia e il lutto.”



Le Cure Palliative sono una serie di interventi 
terapeutici ed assistenziali finalizzati alla 
cura attiva e totale di malati, la cui malattia 
di base non risponde più a trattamenti 
specifici.
Fondamentale è il controllo del dolore e degli 
altri sintomi ed, in generale, dei problemi 
psicologici, sociali e spirituali dei malati 
stessi. L’obiettivo delle cure palliative è il 
raggiungimento della migliore qualità di vita 
possibile per i malati e per le loro famiglie. 
(OMS)



•Riabilitativi
•Mantenimento /miglioramento 
delle abilità residuali 
•Preventivi 
•Palliativi 
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Analisi di supporto alle scelte che 
consente di razionalizzare i processi 
decisionali.



PUNTI DI FORZA PUNTI DI DEBOLEZZA

OPPORTUNITA’ MINACCE

• PRESA IN CARICO DELLA PA
• CONDIVISIONE CON STAKEHOLDER
• RICONOSCIMENTO PROFESSIONALITA’ 
• UTILIZZO DI EDIFICI DISMESSI

• ZONA GRIGIA TRA CLINICA ED 
ASSISTENZA
• ASSUNZIONE RESPONSABILITA’ 
/FORMAZIONE
• INVESTIMENTI ECONOMICI E 
STRUTTURALI (FINANZIAMENTO)

• RISPONDERE AI BISOGNI DELLE PA
 IN MODO DIFFERENZIATO
• GARANTIRE CONTINUITA’ E 
TRASVERSALITA’ DI APPROCCIO

• DIVENTARE STRUTTURE IBRIDE 
SENZA DIFFERENZIAZIONE CON 
ALTRE MODALITA’ DI RISPOSTA 
TERRITORIALE 
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