Rassegna del: 30/10/25
Edizione del:30/10/25
Estratto da pag.:21
Foglio:1/1

GIMBE

EVIDENCE FOR HEALTH
Sezione:POLITICA SANITARIA

Dir. Resp.:Pierluigi Magnaschi
Tiratura: 15.548 Diffusione: 13.753 Lettori: 88.000

ref-id-1964

488- 001- 001

Promuovere un modello di gestio-
nedella cronicita basato sulla rete,
valorizzando il ruolo specialistico
e dell’assistenza primaria; miglio-
rare lefficacia ed efficienza dei ser-
vizi sanitart, in termini di preven-
zione e assistenza, garantendo
equita di accesso e riducendo le di-
suguaglianze; perfezionare la tute-
la assistenziale delle persone con
malattie croniche; rendere omoge-
nei i percorsi diagnostico-terapeu-
tici a livello nazionale delle malat-
tie croniche e diminuire Uimpatto
della malattia sulla persona e sul
contesto sociale. Sono questi gli
obiettivi principali del nuovo Pia-
no Nazionale delle Cronicita ap-
provato il 24 ottobre dalla Confe-
renza Stato Regioni. Nello specifi-
co il documento aggiorna il Piano
del 2016 e si pone come scopo ulti-
mo quello di delineare una strate-
giacomune finalizzata a garantire

uniformita nell’erogazione dei ser-
vizi di assistenza ai pazienti croni-
ci su tutto il territorio nazionale. A
tal fine il Ministero della salute ha
indicato: le Case della Salute come
strutture territoriali in grado di
fornire assistenza multidisciplina-
re e continuativa, migliorando la
qualita delle cure e riducendo i ri-
coveri ospedalieri non necessari; le
farmacie territorialt come presidio
fondamentale nella gestione delle
cronicita attraverso lerogazione
di servizi di monitoraggio, consu-
lenza e prevenzione. Inoltre, tra le
novita piu rilevanti, il riconosci-
mento di tre nuove patologie croni-
che: obesita, epilessia ed endome-
triosi. Per quanto riguarda la pri-
ma, il Piano Nazionale Cronicita
prevede strumenti digitali per il
monitoraggio continuo del peso
corporeo, applicazioni informative

Nel Piano cronicita c’e il digitale
per monitorare di continuo il peso

utili per studenti e famiglie e I'im-
plementazione di programmi sco-
lastici di educazione alimentare.
Per lepilessia il documento ha pre-
disposto campagne di sensibilizza-
zione rivolte a scuole e luoghi di la-
voro, finalizzate a informare stu-
denti, insegnanti e lavoratori sulle
modalita di intervento durante
una crisi epilettica.Infine, per
quanto riguarda Uendometriosi, st
prevede listituzione di centri di ri-
ferimento regionali dedicati alla
diagnosi e al trattamento della pa-
tologia oltre che a campagne infor-
mative nazionali, veicolate attra-
verso media tradizionali e digitali.
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