
LA METODOLOGIA TRACER PER L’INDIVIDUAZIONE 
DELLE CRITICITA’

dott.ssa P. Zuliani*, dott. A.Ferrazzano**
*Direzione Sanitaria – SOS Qualità, Accreditamento e Rischio Clinico

** Medico Specializzando in Igiene e Medicina Preventiva
paola.zuliani@aas3.sanita.fvg.it

INTRODUZIONE
Sono molteplici le metodologie di valutazione e analisi impiegate in un sistema di gestione della qualità; tra queste la Tracer ha acquisito negli ultimi
anni sempre maggior rilievo. Con il termine Tracer si definisce quel processo di verifica di un'organizzazione, che si svolge ricostruendo il percorso del
paziente attraverso l’organizzazione stessa; si distinguono Tracer del paziente e Tracer del sistema: la prima è utilizzata per valutare l’esperienza di
cura complessiva di un singolo paziente mentre la seconda è impiegata per valutare specifici ambiti prioritari per la qualità e la sicurezza
dell’organizzazione.

OBIETTIVI 
L’Azienda per l’Assistenza Sanitaria n° 3 (AAS3) ha adottato la metodologia Tracer per individuare criticità esistenti nei processi di cura e assistenza
forniti ai pazienti che possono compromettere qualità e sicurezza.
Al fine di questo contributo scientifico si riporta l’esperienza delle Tracer svolte nel 2015 nei presidi ospedalieri dell’AAS3.

METODI 
Nel corso del secondo semestre 2015 la SOS Qualità, Accreditamento e Rischio Clinico (Qarc) dell’AAS3 ha programmato e sviluppato diverse
tipologie di Tracer secondo il cronoprogramma riportato nella tabella 1.

Al fine di questo contributo scientifico si riporta l’esperienza delle Tracer svolte nel 2015 nei presidi ospedalieri dell’AAS3.

Le tipologie di Tracer programmate erano le seguenti:
� Tracer del paziente
� Tracer del sistema, così ripartite:

� Tracer del sistema di gestione dei farmaci
� Tracer del sistema di prevenzione e controllo delle infezioni
� Tracer di sala operatoria
� Tracer di endoscopia
� Tracer del sistema di disinfezione e sterilizzazione
� Tracer del sistema di sicurezza e gestione delle infrastrutture

Per ogni tipologia di Tracer è stato individuato un gruppo multiprofessionale-
multidisciplinare che, con il supporto della Qarc, ha predisposto una check

Tabella 1. Cronoprogramma Tracer 2015

RISULTATI
Come riportato schematicamente nella tabella 3 sono state svolte
complessivamente 9 Tracer, nel corso delle quali sono stati valutati
881 elementi misurabili ed individuati 114 elementi NON conformi.

CONCLUSIONI
Nella nostra esperienza la metodologia Tracer, seguendo in modo
ordinato e sequenziale i processi/sistemi assistenziali, si è rivelata
molto utile nell’individuare le criticità in essi esistenti; queste
informazioni costituiscono la base per l’implementazione di piani di
miglioramento con l’obiettivo di mantenere e migliorare gli standard
qualitativi offerti.
Da segnalare inoltre la soddisfazione espressa dagli operatori
coinvolti nei gruppi Tracer.

multidisciplinare che, con il supporto della Qarc, ha predisposto una check
list di verifica, e successivamente svolto la Tracer.
La check list è intesa come strumento di supporto ai valutatori durante la
Tracer stessa: essa riporta, nell’ordine del percorso/sistema oggetto di
indagine, gli elementi attesi sulla base degli standard di riferimento.
Nella tabella 2 si riporta un estratto della check list per la Tracer del sistema
di gestione dei farmaci.
Le Tracer sono state condotte con diversi approcci ossia intervistando,
visionando documentazione ed osservando; l’esito delle verifiche è stato
registrato nella relativa check list. Tabella 2. Check list per la Tracer del sistema di gestione dei farmaci

Tabella 3. Risultati Tracer 2015


