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L’aumento  dell’aspettativa  di  vita  sta  portando  ad  un
progressivo  invecchiamento  della  popolazione  nei  paesi
occidentali.  Nei  prossimi  30-40  anni,  infatti,  sia  per
l’invecchiamento  della  popolazione  con  una  prevalenza
crescente degli ultra65enni (dagli attuali 12 milioni di over
65 si passerà a circa 15 milioni nel 2025, per arrivare a
circa 18 milioni nel 2050) sia per il migliore trattamento
delle fasi acute delle forme morbose con conseguente riduzione
della mortalità precoce, si andrà incontro ad un rilevante
incremento della prevalenza nella popolazione totale di forme
cliniche  cronico-degenerative  (cardiopatia  ischemica,
scompenso cardiaco, BPCO, insufficienza renale, vasculopatie
cerebrali e periferiche, malattia di Alzheimer, etc.) spesso
coesistenti tra loro. L’ospedale, per tale motivo, rappresenta
un “tassello” del percorso assistenziale sempre più piccolo in
termini  temporali,  con  una  concentrazione  crescente  di
tecnologie,  di  complessità  e  intensità  di  cure  e,
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conseguentemente, di costi. Da ciò si delinea un Ospedale che
deve avere forti relazioni con il Territorio e tutto ciò deve
tradursi in concreti elementi organizzativi e strutturali.

Da  ciò  nasce  l’esigenza  di  perseguire  l’appropriatezza
organizzativa  dell’assistenza  territoriale  e  l’integrazione
ospedale-territorio-domicilio  dei  pazienti  cronici,
indispensabile per la realizzazione di una reale presa in
carico della domanda di salute dei cittadini a seguito della
necessità della deospedalizzazione e la impossibilità di una
domiciliazione del paziente in post-acuzie. È noto che gli
interventi di gestione integrata più efficaci sono proprio
quelli che agiscono su tutti i livelli della “storia naturale”
della malattia ma, ove un disegno di portata sistemica si
rendesse poco fattibile a causa di risorse limitate, sarebbe
più  utile  concentrare  gli  sforzi  di  tutti  gli  attori  del
sistema sugli snodi ritenuti più critici e più opportuni per
il  contesto  locale.  In  altri  termini,  la  potenzialità
fondamentale dell’approccio di “disease management” è quella
di far convergere le energie dei vari attori del sistema su
obiettivi  comuni,  seppur  con  responsabilità  diversificate,
evitando  in  tal  modo  una  progettualità  non  concordata  e
frammentaria, spesso incapace di incidere significativamente
sui risultati complessivi del sistema assistenziale.

Scopo del workshop, in definitiva, è il cercare e condividere
nuove  strategie  e  più  valide  sinergie  tra  ospedale  e
territorio per una migliore integrazione a garanzia di una
efficace  ed  efficiente  gestione  del  paziente  fragile  e
critico.

DESTINATARI DEL WORKSHOP

Tutti i professionisti che operano nell’area dei PDTA, sia in
Ospedale che sul Territorio: Medici, Infermieri, Servizi

socio-assistenziali e personale amministrativo.

L’EVENTO SARA’ ACCREDITATO ECM



Destinato a: tutte le professioni sanitarie
L’evento si rivolge inoltre a: Medici, Infermieri, Tecnici

della riabilitazione, Biologi, Farmacisti, Psicologi

MODALITA’ DI ISCRIZIONE:
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beneventum.srl@beneventum.it– Cell. 339 1873431 – Sito web:
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RAZIONALE

L’aumento  dell’aspettativa  di  vita  sta  portando  ad  un  progressivo
invecchiamento della popolazione nei paesi occidentali. Nei prossimi
30-40 anni, infatti, sia per l’invecchiamento della popolazione con una
prevalenza crescente degli ultra65enni (dagli attuali 12 milioni di over
65 si passerà a circa 15 milioni nel 2025, per arrivare a circa 18
milioni nel 2050) sia per il migliore trattamento delle fasi acute delle
forme morbose con conseguente riduzione della mortalità precoce, si andrà
incontro ad un rilevante incremento della prevalenza nella popolazione
totale di forme cliniche cronico-degenerative (cardiopatia ischemica,
scompenso cardiaco, BPCO, insufficienza renale, vasculopatie cerebrali e
periferiche, malattia di Alzheimer, etc.) spesso coesistenti tra loro.
L’ospedale, per tale motivo, rappresenta un “tassello” del percorso
assistenziale  sempre  più  piccolo  in  termini  temporali,  con  una
concentrazione crescente di tecnologie, di complessità e intensità di
cure e, conseguentemente, di costi. Da ciò si delinea un Ospedale che
deve avere forti relazioni con il Territorio e tutto ciò deve tradursi in
concreti elementi organizzativi e strutturali.

Da ciò nasce l’esigenza di perseguire l’appropriatezza organizzativa
dell’assistenza  territoriale  e  l’integrazione  ospedale-territorio-
domicilio dei pazienti cronici, indispensabile per la realizzazione di
una reale presa in carico della domanda di salute dei cittadini a seguito
della  necessità  della  deospedalizzazione  e  la  impossibilità  di  una
domiciliazione del paziente in post-acuzie. È noto che gli interventi di
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gestione integrata più efficaci sono proprio quelli che agiscono su tutti
i livelli della “storia naturale” della malattia ma, ove un disegno di
portata sistemica si rendesse poco fattibile a causa di risorse limitate,
sarebbe più utile concentrare gli sforzi di tutti gli attori del sistema
sugli snodi ritenuti più critici e più opportuni per il contesto locale.
In altri termini, la potenzialità fondamentale dell’approccio di “disease
management” è quella di far convergere le energie dei vari attori del
sistema su obiettivi comuni, seppur con responsabilità diversificate,
evitando in tal modo una progettualità non concordata e frammentaria,
spesso incapace di incidere significativamente sui risultati complessivi
del sistema assistenziale.

Scopo del workshop, in definitiva, è il cercare e condividere nuove
strategie  e  più  valide  sinergie  tra  ospedale  e  territorio  per  una
migliore integrazione a garanzia di una efficace ed efficiente gestione
del paziente fragile e critico.

DESTINATARI DEL WORKSHOP

Tutti i professionisti che operano nell’area dei PDTA, sia in Ospedale
che sul Territorio: Medici, Infermieri, Servizi socio-assistenziali e

personale amministrativo.

L’EVENTO SARA’ ACCREDITATO ECM

Destinato a: tutte le professioni sanitarie

L’evento si rivolge inoltre a: Medici, Infermieri, Tecnici della riabilitazione,

Biologi, Farmacisti, Psicologi

MODALITA’ DI ISCRIZIONE:

Via email all’indirizzo:

beneventum.srl@beneventum.it

SEGRETERIA ORGANIZZATIVA E PROVIDER EVENTO

Beneventum Srl Via Arena 16 – 82034 Guardia Sanframondi (BN) P.IVA 01441530621 Iscr.

Cam. Comm. di Benevento N.Rea 120645

Tel. 0824 864562 – Fax 0824 1810817 – Email: beneventum.srl@beneventum.it – Cell. 339

1873431 – Sito web: http://www.beneventum.it

Presidenti

mailto:beneventum.srl@beneventum.it
mailto:beneventum.srl@beneventum.it
http://www.beneventum.it/blog


Prof. Agrò Felice Eugenio, Dr. Di Santo Giovanni, Dr. Di Guida Pasquale

Presidenti onorari

Dr. Coscia Francesco, Dr. Di Blasio Elvio

Direttore scientifico

Prof. Agrò Felice Eugenio

Coordinamento organizzativo

Dr. Cioffi V., Dr. Ciaramella B., Dr. Malgieri G., Dr. Mottola A., Coord.
Garofano Antonietta, Coord. Simeone Gaetano

SABATO 1 DICEMBRE
8:30 REGISTRAZIONE PARTECIPANTI

PRESENTAZIONE DEL WORKSHOP

Coscia F. – Di Guida P. – Di Santo G.

9:15 – 11:15 SALUTO AUTORITA’

Tavola Rotonda:

OSPEDALE-TERRITORIO: UN SINERGISMO TECNICO-POLITICO ANCORA INESPRESSO

Direttori Generali e Politici a confronto

Moderatore : Dr. TRABUCCO AURILIO M. (Roma)

Dr. POSTIGLIONE A., Dirigente Responsabile direzione generale per la
tutela della salute e il coordinamento del sistema sanitario regionale

Dr. PIZZUTI R., Direttore Generale A.O. “San Pio” – Benevento

Dr. PICKER F., Direttore Generale ASL – Benevento

Dr. IANNIELLO G., Presidente OMCEO – Benevento

On. CAPUTO N. , Parlamentare Europeo :Commissione per l’ambiente,

la sanità pubblica e la sicurezza alimentare



11:15– 11:30 COFFEE BREAK

11:30 -13: 00 TAVOLA ROTONDA

DAL “FINE” DELLA VITA” AL “FINE VITA”: ESPERTI A CONFRONTO

La volontà del malato e l’etica professionale: il problema del conflitto
tra religione,

bioetica, scienza, morale e diritto.

Moderatore:

Relatori:  F.  E.  Agrò  (Roma),  F.  Piazza  (Sessa  Aurunca),  R.  Sinno
(Benevento), G., R.

Mone (Napoli), Magistrato

13:30 CONCLUSIONI

F. E. Agrò (Roma)

13:45 – 14:00 Verifica di apprendimento, Questionario ECM

14:00 CHIUSURA CONVEGNO

CONSEGNA ATTESTATI


