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PRATICHE PER LA SICUREZZA DEL PAZIENTE NEL SST
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EVIDENCE-BASED PRACTICES

Making Health Care Safer: A 

Critical

Analysis of Patient Safety 

Practices

• Appropriate use of prophylaxis to prevent venous thromboembolism in 

patients at risk;
• Use of perioperative beta-blockers in appropriate patients to prevent 

perioperative morbidity and mortality;
• Use of maximum sterile barriers while placing central intravenous 

catheters to preventinfections;
• Appropriate use of antibiotic prophylaxis in surgical patients to prevent 

postoperative infections;
• Asking that patients recall and restate what they have been told during the 

informed consent process;
• Continuous aspiration of subglottic secretions (CASS) to prevent ventilator-

associated pneumonia;
• Use of pressure relieving bedding materials to prevent pressure ulcers;
• Use of real-time ultrasound guidance during central line insertion to 

prevent
• complications;
• Patient self-management for warfarin (Coumadin™) to achieve 

appropriate outpatient anticoagulation and prevent complications;
• Appropriate provision of nutrition, with a particular emphasis on early 

enteral nutrition in critically ill and surgical patients; and
• Use of antibiotic-impregnated central venous catheters to prevent 

catheter-related infections.

100,000 Lives Campaign 
• Deploy Rapid Response 

• Deliver Reliable, Evidence-Based Care for 

Acute Myocardial 

• Prevent Adverse Drug Events (ADEs)

• Prevent Central Line 

• Prevent Surgical Site Infections

• Prevent Ventilator-Associated Pneumonia
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STRONGLY RECOMMENDED PRACTICES



PSP NEL SISTEMA DI GESTIONE DEL RISCHIO 
CLINICO

Obiettivi

• Prevenire gli eventi avversi attraverso l’anticipazione del rischio
• Apllicare strumenti basati sulle evidenze su larga scala e monitorarne l’efficacia

Metodi

• Conduzione di campagne regionali per promuovere e testare l’applicazione delle PSP
• Definizione di requisiti minini di tipo tecnico e organizzativo a livello regionale, per la 
corretta applicazione delle PSP nei contesti dove sono pertinenti

Results

• Ampia diffusione delle PSP con adozione delle stesse a livello di servizi di linea e nei 
sistemi di gestione della qualità aziendali
• Armonizzazione delle pratiche di lavoro, con una formazione comune degli operatori 
e la condivisione di un ventaglio di strumenti operativi trasferibili da un contesto 
all’altro
• Possibilità di personalizzazione degli strumenti operativi nel rispetto dei requisiti 
minimi indicati dalla scheda tecnica



CAMPAGNE REGIONALI PER LA SICUREZZA DEI 
PAZIENTI



LA SCHEDA TECNICA DELLA PSP

LA SCHEDA TECNICA
•AMBITO DI APPLICAZIONE
•RAZIONALE
•REQUISITI MININI
•PRESA D’ATTO, APPLICAZIONE E VALUTAZIONE
•NORME E LETTERATURA DI RIFERIMENTO

LA PREPARAZIONE DEI CONTENUTI
•DEFINITI CON I PROFESSIONISTI
•SUPPORTO DI SOCIETÀ SCIENTIFICA
•APPROVAZIONE FORMALE DELLA REGIONE
•DISSEMINAZIONE NELLA RETE GRC
•ADOZIONE DEI PROFESSIONISTI
•VALUTAZIONE INTERNA ED ESTERNA
•ATTESTAZIONE UFFICIALE



IL SISTEMA DI ATTESTAZIONE VOLONTARIA

D.G.R. n. 441 del 10/06/2013

Ogni servizio  può chiedere una 
valutazione esterna, condotta 
con un audit da un gruppo di 
esperti della PSP, che in caso 
positivo si conclude con il 
riconoscimento dell’attestato 
di Buona Pratica



IL MONITORAGGIO DELLE PSP

Indice di adesione alle PSP in ospedale



• Mani pulite
• STU
• Checklist SO
• Prevenzione TVP
• Antibiotico giusto

PSP IN BUNDLES

Indice di adesione alle PSP di area chirurgica

Indice di adesione alla valutazione multidimensionale



PSP NEI PERCORSI DELL’ACCREDITAMENTO



LE PSP SALVANO VITE E SOLDI

Pratica Risultati internazionali Alcuni esempi nazionali 
(Centro GRC, 2011)

Pratiche in area 
critica

Salvate 122mila vite (Berwick, 
2006)

+ 50% adesione CVC bundle

Check list di sala 
operatoria e 
corretta ID

Riduzione mortalità da 1,5% a 
0,8% e complicanze da 11 a 
7% (Gawande, 2009)

+ 70% utilizzo da parte dei 
professionisti
Evitati errori  ID in 333 casi

Lavaggio mani Drastica riduzione infezioni 
WHO (2009)

+ 30% del lavaggio delle mani

Prevenzione 
cadute

- £15m (NHS) - 60% delle cadute e - 4 gg di 
degenza in media

Prevenzione 
Errori di terapia

- £750m (NHS) - 40 % degli errori di 
trascrizione delle terapie



LA TRASPARENZA DEI RISULTATI
Fornire 
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buone pratiche 
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azienda
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Fornire 

dati aggiornati 
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in azienda



GRAZIE PER L’ATTENZIONE

The tree of life di Gustav Klimt


