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FIRENZE 19 OTTOBRE 2013

L’ evento “G ornata Nazionale del Medico di Famiglia” conclude |a
settimana di iniziative della Festa del Medico di Famglia, con
| " obiettivo di proporre e discutere tem prioritari e progetti
innovativi nell’ anbito del rinnovanento del SSN attinente le Cure
Primarie, dedicando attenzione alle strategie di canbianmento a
livello nazionale e regionale ed analizzandone le piu significative
esperienze maturate, e conpletando il percorso con un confronto a
livello europeo. In particolare si esamnera quanto sta avvenendo in
Inghilterra con la recente riforma del Sistema Sanitario, che affida
il ruolo fondanentale ai consorzi di nedici di famglia, dinica

Conmi ssi oni ng G oups.

Esi stono ormai anpie evidenze a supporto della realizzazione di un
nodel | o noderno, efficiente ed efficace della Medicina di Famglia
che evolva sviluppando le Cure Primarie sinergizzando processi di
cura e di assistenza, associando le figure professionali delle Cure
Primarie e sviluppando un lavoro fondato sull’epidem ologia clinica,
sulla presa in carico, sull’'integrazione tra processi clinici ed
assistenziali e totalnmente governato da un sistema di controllo di
gestione e di nmanagenent sanitario capace di verificare efficienza
all ocativa, produttiva ed equita delle prestazioni

In particolare saranno analizzate |le esperienze maturate nell’ anbito

della prevenzione delle nmalattie (cultura della salute, stili di
vita, controlli, wvaccinazioni) e nella gestione delle principal

cronicita: dal rischio cardiovascolare (diabete nellito, sconpenso
cardi aco, i pertensione arteriosa, br oncopneunopati a croni ca
ostruttiva “BPCO ed ictus) alle nalattie tunorali, ormai da

considerare senpre piu patologie a carattere cronico, alla adeguata
gestione del dolore, alle nalattie cutanee, con |’ anbi zi oso obiettivo

di reinterpretare positivanente il ruolo del Medico di Famglia,
proponendo una organi zzazione sanitaria configurata sulla base della
tipologia e del livello dei servizi da erogare e non viceversa, coOsi

da poter equanente offrire quantita e qualita delle cure al
ci ttadi no- pazi ente.



