A care model of hospital-territory integration:
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Introduzione
Le attivita del Percorso Nascita e i compiti dei Servizi in Rete contenuti nella normativa della Regione Sicilia DA, n.1647/2015 prevedono che i servizi termtoriali dislocati nei presidi sanitari
territoriali. deputati al governo delle dimissioni protette e facilitate ( D.A. 723/2012) realizzino procedure aziendali per garantire le Dimission: facilitate dal Punto Nascita della puerpera e del
suo bambino. in modo di creare un collegamento “strutturato™ al momento del passaggio tra 1'Ospedale ed il Territorio.
Per garantire la sicurezza e nuove forme dell’assistenza, alla luce delle recenti direttive della regione siciliana, e per promuovere lo stato di benessere psicofisico della madre e del neonato &
necessario progettare e proporre percorsi organizzativi e nuovi modelli di assistenza domiciliani.
11 progetto pilota «4 Casa con Mamma» si pone 1" obiettivo di offrire 1"assistenza domiciliare in puerperio alle donne e relativi neonati del temitorio della provincia di Caltanissetta. che hanno
partorito in uno dei punti nascita della provincia, selezionati secondo i criteri delle Raccomandazioni per I'Assistenza alla Madre in Puerperio e al loro Neonato. (L.G. POMI).
Al fine di attuare a pieno il concetto di “umanizzazione dei servizi sanitari erogati”, la donna dovrebbe essere commvolta pienamente nelle pianificazione della durata e del contenuto di ogni
incontro durante il puerperio. in modo che 1’assistenza sia flessibile e tarata sui bisogni di mamma e bambino con I'opportunita di fare scelte informate. poiché questa pratica permette di
sviluppare I"'empowerment e quindi. acquisire salute per se stesse e per le loro famiglie..

Analisi del contesto
L'ASP comprende I'insieme delle attivita sanitanie territonali e ospedaliere della Provincia. ®
IPPOO Sant’Elia di Caltanissetta e Vittorio Emanuele di Gela costituiscono le strutture HUB della rete
dei punti nascita.

113 consultori familiari
Nel territorio provinciale attualmente non é presente una forma di assistenza domiciliare in puerperio

pp le strutture termitoriali.

Contenuti

Il progetto pilota si pone 1"obiettivo di offfire I'assistenza domiciliare in puerperio alle
donne e relativi neonati del territorio. che hanno partorito in uno dei punti nascita
della provincia.

11 servizio domiciliare. denominato “4 Casa con Mamma”, composto da un Team
Multidisciplinare per la gestione della puerpera e del suo bambino al domicilio
permettera di:

Migliorare I'empowerment. certi che questa sia la strategia vincente per la ° B S

promozione dell’allattamento al seno, accoglienza competente ai nuovi nati: .

Individuazione precoce di disfunzioni relazionali e ambientali e le problematiche @ Conouttodt Famitort %
legate alla relazione madre-figlio;

Aumentare la percentuale dei neonati allattati al seno fino al 6 mese;

Riduzione dei Costi. della percentuale dei nati fuori provincia, nduzione dell’afflusso Conclusioni

all” ambulatorio del puerperio ospedaliero.
L'integrazione tra aspetti sociali e samitan nelle politiche temitonali e

nell’ambito dei singoli servizi, assume uma rilevanza cruciale in wn

Applicazione di un clinical momento come quello attuale, in cui si pongono con forza, obiettivi di
nx-lll:l:l:li‘(\l:j\il'cr\ riduzione della spesa e, insieme, ottimizzazione della qualita delle
st veetves: | il prestazioni erogate. L'integrazione fra aspefti sociali e sanitari nelle

- ‘ politiche temitorniali e nell’ambito dei singoli servizi, assume una
‘L/Q—'D rilevanza cruciale in un momento come quello attuale, in cui si pongono

r_L__I:;: con forza, obiettivi di riduzione della spesa e, insieme. ottimizzazione

E

della qualita delle prestazioni erogate.
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