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L’esperienza dellAzienda Ospedaliera Santa CroceCarle di Cuneosi €& concentra
sull’applicazione del “choosing wisely” -nizialmente rivolto alle Societa scientifig
internazionali — direttamente alle singole Strigtcomplesse (S.C.) aziendali.

L'obiettivo, stabilito a novembre 2013, é stato ltudi promuovere l'individuazione @ pratiche
rischio di inappropriatezza in ogni S.C., attraversn procedimento condso di riflession
collettiva. In particolare, € stato istituito urugpo di lavoro, composto da un giovane diriggyi
ogni Struttura, incaricato di organizzare riunidnReparto affinché con i colleghi, in base alleo
esperienza clinica quotalna, potessero identificare le tre pratiche peteepimaggior rischio

inappropriatezza.

Ottima é stata I'aderenza al progetto, con 33 8.Gndividuazione di 96 pratiche; nello specifi
63 riguardano test diagnostici, 33 corrispondoricaiameti (farmacologici e/o endoscopici).
stato curioso osservare come soltanto 37 deller@cpe siano uguali/simili a quelle identifig
dal “choosing wisely”, il che evidenzia peculiaréalifferenze nella percezione di inappropriat
locale rispetto al panorama internazionale.

Alcune strutture hanno verificato, gia nel 2014meol'identificazione di queste pratiche poté
modificare in tempo reale le abitudini prescrittieeterapeutiche all'interno delle singole $
Questo € stato effettuato con varie tecniche diura@one e di confronto tra brevi intery
temporali (Hl semestre 2014), generando il giusto clima dinogmo per la prosecuzione

progetto. Pertanto il lavoro € continuato, anctezigral prezioso contributo di alcuni predeonist
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che hanno svolto un’azione di supporto ai giovatieghi, nel coinvolgimento di ulteriori strutture,




nella revisione delle pratiche e nell'individuazeomli un set di indicatorper consentire u
\valutazione concreta dei risultati del progetto.

Analizzando I'elenco delle S.C. aggiornato al 2010 dei punti di forza di questo progetto e ¢
sicuramente il coinvolgimento del SITRO: l'adesiodel comparto infermieristico, e dg
professioni sanitarie in genere, ha dato un imptetacontrbuto sia in termini di “pratiche
rischio” identificate (ben sei), sia per la trasadita di applicazione delle procedure, non line
alla singola S.C., ma rivolte all'intera Aziendap@daliera.

L’intero progetto € stato realizzato grazie anctieudorganizzazione sempre piu capillare. S
stati inseriti 4 giovani referenti (area medicairatgica, servizi, Presidio Ospedaliero Carle)
facessero da tramite tra i Responsabili del progetivello direzionale ed i referenti delle sing
strutture. Tutto cio ha sicuramente semplificato i rapperampliato gli scambi di opinioni tr
colleghi, attraverso una rapida condivisione dilduproblemi, perplessita, spesso direttamen
corsia, durante l'attivita quotidiana, consentepa@otanto ua condivisione del progetto, e spg
un'immediata variazione della pratica inappropriata




