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“Percorsi di innovazione nelle cure primarie": 
razionale e finalità del convegno nazionale

La revisione organizzativa delle cure primarie costituisce un aspetto che occorre 
affrontare sistematicamente: a livello internazionale, il dibattito sullo sviluppo delle 
cure primarie ha raggiunto livelli molto elevati e l’Italia non può permettersi, anche 
in considerazione della difficile situazione economica sia nazionale che internazio-
nale, di rinunciare ad affrontare una seria riorganizzazione dell’assistenza territo-
riale. Molte Regioni italiane si stanno ponendo il problema di come riorganizzare 
questo settore ed il dibattito è tutt’ora in corso.

L’insufficiente coerenza e coordinamento nell’erogazione delle cure, il limitato ri-
conoscimento dell’autonomia professionale di alcune professioni, l’eccessiva im-
portanza del “rapporto fiduciario” assistito-medico curante in assenza di realtà ter-
ritoriali di riferimento per il cittadino, la scarsa efficacia della Continuità assisten-
ziale nel garantire un punto di riferimento affidabile per il paziente rappresentano 
alcuni dei nodi che occorre sciogliere per poter seriamente affrontare il tema della 
revisione organizzativa delle cure primarie.

In questo contesto l’Emilia-Romagna ha investito da anni nella ricerca di assetti in-
novativi per la gestione delle cure primarie: mentre a livello strategico la Regione 
ha deciso di investire nella organizzazione delle Case della Salute che rappresenta-
no l’hardware del nuovo sistema territoriale, manca un quadro di riferimento preci-
so rispetto alla scelte che occorre fare per dotare l’hardware di un software in gra-
do di funzionare efficacemente risolvendo i problemi che il sistema si trova ad af-
frontare. Occorre dedicare tempo e risorse a trovare soluzioni organizzative in gra-
do di intercettare i casi meno complessi orientandoli verso forme assistenziali al-
ternative all’ospedale che ancora troppo spesso è visto come una soluzione ai pro-
blemi di salute, occorre dedicare tempo ed impegno a potenziare i rapporti tra 
professionisti cercando il più possibile di promuovere una modalità di lavoro con-
divisa e non contrapposta, occorre agire anche sull’approccio che i cittadini hanno 
nei confronti delle cure territoriali facendo loro capire che queste rappresentano 
un’alternativa affidabile all’assistenza ospedaliera e non un semplice ripiego.

Tutto questo può avvenire solo confrontandosi sia a livello regionale che nazionale 
anche portando a testimonianza le esperienze di altre regioni, ma soprattutto 
quelle delle Aziende USL del nostro territorio.



Finalità del convegno
Questo Convegno, organizzato in modo congiunto dal Servizio Servizio Assistenza 
Distrettuale, Medicina Generale, Pianificazione e Sviluppo dei Servizi Sanitari della 
Regione Emilia Romagna e dall’Azienda USL di Parma, ha la finalità di stimolare il 
confronto sui temi della riorganizzazione delle cure primarie, di presentare moda-
lità di organizzazione innovative, di stimolare ipotesi, nelle quali muoversi per cer-
care soluzioni innovative; su tutto ciò occorre promuovere studio, confronto, pen-
siero senza i quali non si può vincere la sfida dell’innovazione. I temi oggetto del 
Convegno si collocano pienamente in questa discussione con i territori.

Obiettivi
• Approfondire e riflettere sul tema dell’innovazione nell’organizzazione delle 

cure primarie.
• Confrontarsi sugli interventi da mettere in campo al fine di: 

• sviluppare competenze individuali ed organizzative per sostenere le 
strategie regionali; 

• aumentare la consapevolezza e la conoscenza dei professionisti sani-
tari;

• implementare modelli organizzativi innovativi di gestione delle cure 
primarie e di presa in carico delle patologie croniche;

• facilitare lo scambio di nuove prassi mettendo a confronto anche espe-
rienze in atto in alcuni territori.
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