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“Organo tecnico-scientifico del servizio sanitario 

nazionale, che svolge attività di ricerca e di supporto 

nei confronti

del Ministero della salute, delle Regioni e delle 

Province Autonome di Trento e di Bolzano”

(Legge finanziaria 2008)
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Il ruolo di Agenas per la sicurezza dei pazienti 

�CONFERENZA UNIFICATA DEL 20/09/2007:

Nuovi indirizzi di attività
“...attività di supporto al Ministero della salute
ed alle Regioni e PA per le iniziative relative alla
gestione del rischio clinico e sicurezza del
paziente”

�INTESA STATO – REGIONI  DEL 20/03/2008:

Modello di governance nazionale
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Comitato Strategico 
Nazionale 

Osservatorio Nazionale 
Eventi sentinella

Consulta Nazionale per 
la sicurezza del paziente

(coordinamento rete)

MINISTERO DELLA SALUTE

Age.na.s

COMITATO TECNICO
DELLE REGIONI

SIMES

Osservatorio Nazionale 
Sinistri e Polizze Assicurative

ISS AIFA

IL MODELLO DI GOVERNANCE NAZIONALE

Monitoraggio buone pratiche

SIMES: Sistema Informativo per il Monitoraggio degl i Errori in Sanità
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L’implementazione delle pratiche per la 

sicurezza dei pazienti fondate sulle evidenza

è difficile e necessita di strategie di  

intervento che abbiano un impatto sulla

complessità del sistema assistenziale, sui 

singoli professionisti, sulla leadership e 

sul cambiamento culturale necessario per 

creare un ambiente favorevole

all’applicazione delle pratiche per la 

sicurezza evidence - based

(Lucian Leape 2005)

Background

Translational research: Crossing the valley of 
death (Butler, Nature 2008)
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�Mancanza di conoscenza delle pratiche evidence based

�Mancanza di conoscenza delle fonti di informazioni

�Fonti di informazione inaccessibili

� Errata percezione o opinione negativa della ricerca

� Dedizione (affezione) alla pratica tradizionale

� Eccessivo carico di lavoro (assistenza)

� Quantità considerevole di produzione scientifica

�Vincoli organizzativi

�Informazione inadeguata nei programmi di formazione

�Pigrizia/mancanza di motivazione/ burnout

�……..

Barriere all’implementazione delle pratiche evidence–based

Pravikoff et al., (2005) 
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Rogers, E. M. (1995). Diffusion of innovations

Adattata da Normann, 1998

“Health care is rich in evidence-based

innovations, yet even when such 

innovations are implemented successfully 

in one location, they often disseminate

slowly - if at all”

(Berwick  2003)
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“Let it
Happen”

“Make it
Happen”

Greenhalgh et al 2004, Diffusion of Innovation in Service Organizations: Systematic Review and Recommendations

Diffusione dell’innovazione

• imprevedibile
• non programmata
• incerta
• auto-gestita

• negoziata
• influenzata
• abilitata

• scientifica
• pianificata
• regolata
• gestita

da “semplice diffusione” a “disseminazione attiva”

“Help it
Happen”
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Quali strategie per superare le barriere?
Quale approccio per una disseminazione attiva*?

Approcci top down 

(direttive, norme, raccomandazioni, ……..)

Efficacia prescrittiva……….compliance????

Approcci bottom up

movimenti di «uptake» di pratiche sicure
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Risoluzione del Parlamento
Europeo su un'assistenza
sanitaria più sicura in Europa
(2015): ….esorta a garantire una
formazione adeguata e
aggiornata dei medici e degli altri
operatori sanitari, così come lo
scambio di migliori pratiche

Raccomandazione del Consiglio
dell’Unione Europea (2009):
…promuovere pratiche di sicurezza
per la prevenzione degli eventi
sfavorevoli più frequenti…

Le indicazioni internazionali
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Related works
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NICE Shared Learning Database
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http://buonepratiche.agenas.it/practices.aspx

L’Osservatorio Buone Pratiche 
Per la Sicurezza del Paziente 
(2008-2016)

� Una strategia per il miglioramento continuo della qualità e
della sicurezza delle cure (mediante la diffusione e la
promozione del trasferimento di esperienze)

� Un archivio web regionale e nazionale di esperienze di
miglioramento

� Una rete di professionisti della sanità che condividono la
conoscenza e le esperienze

� Uno strumento che facilita il trasferimento di esperienze

� Uno strumento di informazione del cittadino



Le buone pratiche di Agenas

Interventi/ esperienze attuati dalle organizzazioni sanitarie che abbiano 
dimostrato un miglioramento della sicurezza dei paz ienti che rispondono ai 
seguenti criteri :

� attuati a livello regionale, aziendale o di unità operativa; 

� basati su evidenze da letteratura ; 

� realizzati secondo i principi del miglioramento continuo della qualità e 
rappresentati in accordo con linee guida internazionali (SQUIRE- con 
particolare attenzione alla metodologia di valutazione dell’efficacia e dei 
costi) 

� sostenibili nel tempo 

� potenzialmente riproducibili/trasferibili in altri contesti 

• Frances A. Griffin, Past Director dell’Institute for Healthcare Improvement, Cambridge, MA USA
• John Øvretveit , Direttore della Ricerca e docente di Health Innovation and Evaluation presso il  Medical
Management Centre, The Karolinska Institutet, Stoccolma, Svezia

• Sanjay Saint, docente di Medicina Interna alla University of Michigan e all’Ann Arbor VA Medical Center,
Michigan, USA

• Charles Shaw, membro dell’European Society for Quality in Healthcare
• Charles Vincent, Professore di Clinical Safety Research presso la fondazione Smith and Nephew
Imperial College di Londra

• Suzette Woodward, Direttore della Patient Safety Strategy presso la National Patient Safety Agency,
Regno Unito

•Luciana Bevilacqua, Direttore S.C. Servizio Qualità AO Ospedale Niguarda  Cà Granda di Milano

What do you mean by “good
practice for patient safety”



Il modello di intervento

• Bidirezionale
• Multilivello

Call for good
practice

(9 edizioni)

Labella B, Giannantoni P, Raho V, Tozzi Q, Caracci G. Disseminating good practices for patient safety: the experience of the Italian National Observatory 
on Good Practices for Patient Safety, Epidemiology Biostatistics and Public Health - 2016, Volume 13, Number 1
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*Joint action cofinanziata e supportata dalla Commissione Europea nell’ambito del
Secondo Programma Salute. Obiettivo generale: migliorare la sicurezza dei pazienti e
la qualità delle cure attraverso la condivisione di informazioni ed esperienze e
l’implementazione di pratiche evidence-based

28 STATI MEMBRI

11 EU STAKEHOLDERS

3 ORGANIZZAZIONI 

INTERNAZIONALI

(1 aprile 2012-
31 marzo 2016)

www.pasq.eu
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Obiettivi della Joint Action PaSQ

• Raccolta di buone pratiche tramite un 
questionario on line

• Condivisione di esperienze tra i Paesi Europei 
(meccanismi di scambio)

• Implementazione di buone pratiche nelle
organizzazioni sanitarie con il supporto di toolbox

• Creazione e consolidamento di un network di 
professionisti e stakeholder

• Messa a punto di un web database 
pubblicamente accessibile - di buone pratiche 



AIM AND BENEFIT

DESCRIPTION

EFFECTIVENESS OF THE PSP

HC CONTEXT

TRANSFERABILITY

INVOLVED STAFF

PATIENT INVOLVEMENT

IMPLEMENTATION

Il formato di rappresentazione delle esperienze dell’Osservatorio (SQUIRE) è 
stato allineato all’analogo strumento PaSQ

COST
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Il modello di intervento

• Bidirezionale
• Multilivello



Fino al 2013:

BUONE PRATICHE

BUONE PRATICHE POTENZIALI

INIZIATIVE

Dal 2014:

SAFE

POTENTIALLY SAFE
NOT PROVEN EFFECTIVE

NOT EVALUATED
NOT IMPLEMENTED

L’Osservatorio ha adottato anche la classificazione PaSQ





Il modello di intervento



RISULTATI

• Un archivio web (nazionale e regionale) di esperienze di miglioramento
della sicurezza: alla call 2015, il database dell’Osservatorio include 2371 
esperienze consultabili on line at http://buonepratiche.agenas.it/practices.aspx   

Labella B, Giannantoni P, Raho V, Tozzi Q, Caracci G. Disseminating good practices for patient safety: the experience of the Italian National Observatory 
on Good Practices for Patient Safety, Epidemiology Biostatistics and Public Health - 2016, Volume 13, Number 1



http://buonepratiche.agenas.it/practices.aspx



RISULTATI

• Il contributo della Regione Friuli Venezia Giulia al database 
nazionale delle buone pratiche

Anno Pratiche raccolte 
dall’Osservatorio

Pratiche inviate 
dalla Regione FVG

%

2008 361 0 0%
2009 356 0 0%
2010 282 5 1,8%
2011 300 13 4,3%
2012 310 26 8,4%
2013 230 11 4,8%
2014 299 22 7,4%
2015 233* 19 8,2%
Totale 2371 96 4,0%

*Dato consolidato



183 PSP+ 7 GOP sottomesse  a PaSQ

RISULTATI

http://www.pasq.eu/Wiki/PatientSafetyand
QualityofCareGoodPractices.aspx



RISULTATI

Un network di professionisti
che condividono conoscenze
ed esperienze
Tutte le Regioni (21/21) 
hanno attivamente partecipato
sin dal 2008, attraverso circa 
800 professionisti che
regolarmente trasmettono le loro
esperienze all’Osservatorio



RISULTATI
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Elaborazioni Agenas

ADVERSE EVENTS N

Other clinical adverse events 430

Procedure on wrong patient/ wrong side or body
part or wrong procedure 310

Hospital Acquired Infections 298

Death, coma or disability due to medication errors 296

Retention of material in surgical site 181

Death or severe adverse event unexpected after
surgical intervention 174

Patient's fall 166

Adverse events related to inadequate hand hygiene 144

Transfusion reaction due to AB0 incompatibility 136

Deep venous thrombosis 128

Pressure ulcers 98

Adverse events due to malfunctioning of

transportation system 90

Death/permanent disability in healthy newborn

(weight>2.500 gr) 72

Violence against healthcare workers 68

Maternal death or severe illness associated to labor

and/or delivery 65

Prevention of adverse events related to incorrect
attribution of triage code 65

Suicide or attempted suicide in hospitalized patients 60

Violence against patients 48

Pratiche livello 
classificazione
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Possibilità di Benchmarking
A LIVELLO NAZIONALE E INTERNAZIONALE 

Elaborazioni Agenas
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Possibilità di Benchmarking
A LIVELLO NAZIONALE E INTERNAZIONALE 

Elaborazioni Agenas



RISULTATI

• Il (web) database delle buone pratiche

Periodo 01.01.2012 – 31-12-2014: 
13.500 sessioni all'anno del portale osservatorio web 

più 23.600 utenti hanno visitato l’archivio web nel triennio

Statistiche Google Analytics

Pratiche più scaricate (nel 2014)
• Procedure per prevenire le cadute dei pazienti 
(218 download)
• Implementazione di incidente reporting
(157 download)
• Applicazione della checklist sicurezza in chirurgia
(101 download)
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Google riporta più di 13.000 citazioni del 
portale web dell'Osservatorio 
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Reviews

Ogni report 
mette in 

evidenza le 
migliori pratiche 

e offre 
raccomandazioni 

per il 
miglioramento

Report finale sulle 
politiche per il 

miglioramento della 
qualità di assistenza 

sanitaria in tutti i paesi 

Analizzare che cosa funziona e cosa non 
funziona in diversi paesi  e fornire 
raccomandazioni per migliorare i sistemi 
sanitari. 13 Paesi

Australia - Released 15 November 2015

Czech Republic - Released 25 June 2014

Denmark - Released 30 April 2013

Israel - Released 26 November 2012

Italy - Released 15 January 2015

Japan - Released 21 August 2015

Korea - Released 21 March 2012

Norway -  Released 21 May 2014

Portugal -  Released 27 May 2015

Sweden -  Released 12 December 2013 

Turkey -  Released 25 November 2014

United Kingdom -  Released 12 February 2016

Mexico -  Released 7 January 2016



attraverso una serie di 
interviste programmate 
a referenti  del SSN 
(Ministro della Salute e 
Componenti del 
Ministero della Salute, 
Agenzie, Regioni, 
Esperti accademici)

La Revisione  sulla qualità dell’assistenza è stata condotta:

Sulla base degli indicatori che l’OCSE raccoglie 
ed elabora periodicamente dai Paesi Membri
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A key action to improve 
patient safety was the 
setting up of the National 
Observatory on Good 
Practices in 2008…..

….The Observatory is an 
excellent demonstration of 
the Plan-Do-Study-Act cycle 
in action ….

OECD Reviews of Health Care Quality: Italy 2014: Raising Standards, 2014, OECD Publishing
http://www.keepeek.com/Digital-Asset-Management/oecd/social-issues-migration-health/oecd-reviews-of-
health-care-quality-italy-2014_9789264225428-en#.V-z8piya2M8

…The Observatory is 
internationally regarded as a 
successful model to 
emulate… 

RISULTATI
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OECD Reviews of Health Care Quality: Italy 2014: Raising Standards, 2014, OECD Publishing
http://www.keepeek.com/Digital-Asset-Management/oecd/social-issues-migration-health/oecd-reviews-of-
health-care-quality-italy-2014_9789264225428-en#.V-z8piya2M8

…there are still opportunities to 
further develop the patient 
safety work done at national 
and local level 

…national targets for reducing 
adverse events and patient 
safety incidents could be set…
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check list nelle Regioni e P. A.

Fonti

• Questionari di verifica dell’erogazione dei livelli essenziali di assistenza 
trasmessi dalle Regioni a Statuto Ordinario per gli anni 2010 – 2011-
2012- 2013- 2014

• Rilevazioni Agenas dell’implementazione delle raccomandazioni per la 
prevenzione degli eventi sentinella e della chek list per la sicurezza in 
sala operatoria (monitoraggio 2015)

• Questionario di indagine della qualità percepita delle attività e degli 
strumenti dell’Osservatorio Buone Pratiche per la Sicurezza dei 
pazienti,  2016

Regione Programma/ 

atto di 

indirizzo 

Regionale 

Formazione N° UO 

Chirurgiche 

con 

checklist 

(2014) 

Monitoraggio 

applicazione 

Strumenti di monitoraggio 

Abruzzo SI SI 95/95 SI  
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Metodi per la valutazione della compliance alla 
checklist (frequenza e completezza di utilizzo) 

QUANTITATIVI QUALITATIVI

• Studi Osservazionali Prima-
Dopo1,2,3,4,5,6,7,8,9,10

• Survey1,11

• Analisi retrospettive di eventi 
avversi e near misses12,13,14,15

• Analisi retrospettive di richieste di 
risarcimento16,17

1 Borchard et al 2012; 2 Altpeter et al, 2007, 3de Vries et al 2008; 4 de Vries et al, 2010; 5 Haynes et al 2009; 6Johnston et al 2009;
7 Lyons 2010; 8Sewell et al 2011; 9Vats et al 2010; 10 Weiser et al 2010; 11Blanco et al 2009 ; 12 Clarke et al 2007; 13 Mody et al 2008;
14 Knight et al 2010; 15Nilsson et al 2010; 16de Vries et al 2011; 17Kwaan et al 2006; 18Conley at al 2011; 19Spence et al 2011

• Interviste semistrutturate 18

• Osservazione diretta19

• Focus group19



Agenzia Nazionale per i Servizi Sanitari Regionali

applicazione diffusa sul territorio nazionale ma non 
uniforme nei vari contesti regionali

Strumenti a supporto dell’applicazione delle pratiche sicure

Stato dell’arte dell’applicazione della 
check list nelle Regioni e P. A.

Meccanismi di scambio
metodi per la condivisione, 

l’apprendimento e lo scambio di 
informazioni, conoscenze, competenze 

ed esperienze
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� Information and discussion meeting
� Webinar
� Study tour
� Database and other information exchange 
� Placement
� Twinning
� Multiple partners collaborations
� Courses 
� Workshop

Meccanismi di scambio

Breve programma educativo progettato 
per presentare e discutere una buona 

pratica e dare ai partecipanti 
l'opportunità apprendere competenze, 
tecniche, metodi e idee applicabili al 

loro lavoro quotidiano

Breve programma educativo progettato 
per presentare e discutere una buona 

pratica e dare ai partecipanti 
l'opportunità apprendere competenze, 
tecniche, metodi e idee applicabili al 

loro lavoro quotidiano
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Modello di trasferimento a livello 
interregionale delle buone pratiche

Scambio di esperienze e conoscenze tra gruppi 
di Regioni attigue geograficamente e per i 
modelli organizzativi per la gestione del rischio 
clinico 
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DISCIPLINARE PER LA REVISIONE  DELLA NORMATIVA 
DELL’ACCREDITAMENTO (INTESA STATO-REGIONI 2012)

6° Criterio: Appropriatezza clinica e sicurezza

Requisito 6.3: programma per la gestione del rischio clinico e modalità di gestione degli 
eventi avversi

Strumenti a supporto dell’applicazione delle 
pratiche sicure
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Apertura Fine compilazione Fine validazione

22 giugno 2016 28 novembre 2016 7 dicembre 2016

Focus on

SICUREZZA NEL PERCORSO NASCITA
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• Revisione del sistema 
sulla base dei feedback 
ricevuti dai referenti 
regionali

Ampliare le chiavi di ricerca per la 
consultazione del database web integrando 
le esistenti con le seguenti:
• AZIENDA;
• TIPOLOGIA PRATICA;
• TEMATICA AFFRONTATA
• CONTESTO DI IMPLEMENTAZIONE
• PERSONALE SANITARIO COINVOLTO

Integrazioni alla scheda di rilevazione
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http://buonepratiche.agenas.it/login.aspx
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Ulteriori informazioni

• http://buonepratiche.agenas.it/default.aspx

• www.pasq.eu

• http://buonepratiche.agenas.it/publications.aspx

• OECD Reviews of Health Care Quality: Italy 2014 read on line at
http://www.keepeek.com/Digital-Asset-Management/
oecd/social-issues-migration-health/oecd-reviews-of-health-care-
quality-italy-2014_9789264225428-en#page1
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GRAZIE!

caracci@agenas.it

labella@agenas.it


