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Conflitto di interesse:



La scheda di raccolta dati 

Pagina web facilmente 

accessibile dovunque 

(CHROME)

Compilabile da utenti 
abilitati

Medici, infermieri, 

specializzandi ecc

Intuitiva - user friendly

Apprendimento rapido, 

compilazione guidata errori e 

warning





• Ricerca 
pazienti per 
cognome/ 
nome

• Ricerca pazienti 
per STATUS

• Ricerca 
pazienti per 
data 
ingresso TSI



Dipende dal grado di 

completezza nella 

compilazione della scheda 

di raccolta dati

STATUS

1
2
3

presenza di errori e/o avvisi non risolti

dati incompleti

dati completi ad eccezione 

dell’esito della dimissione 

ospedaliera

dati completi e

corretti

dati incompleti caratterizzati da variabili 

mancanti non più recuperabili







LE PARTI DELLA CRF

DATI AMMINISTRATIVI

età, sesso, data di ingresso 

in ospedale , data ingresso 

in TSI, recapito, CAP,  

PROVENIENZA

01

DATI RELATIVI ALLA 

DEGENZA

complicanze, infezioni, 

insufficienze e procedure 

eseguite

03

DATI ALL’AMMISIONE

BMI, fragilità/complessità 

BRASS,  comorbidità 

anamnestiche

Motivo dell’ingresso e variabili 

di instabilità e danno d’organo

02

ESITO

esito semintensiva 

Esito ospedaliero

04



01



CARATTERISTICHE DEL PAZIENTE

PUNTUALE o stimato

BMI
INDICE DI FRAGILITA’

Usato diffusamente nei nostri 

ospedali, facilmente disponibile

Altri indici migliori?

BRASS
COMORBIDITA’ 
ANAMNESTICHE

Divise per apparato

Gravità della disfunzione 

cardiovascolare NYHA, 

respiratoria e neurologica

Terapie domiciliari

APR

02



02 CARATTERISTICHE  DEL PAZIENTE



02



02



02



02



02



02



02



02



03



03



04



Altre funzioni utili





MODALITA’di COMPILAZIONE

PROSPETTICA RETROSPETTIVA

Cartella cartacea

Professionista che accoglie il paziente e lo ha in 

carico (conoscenza approfondita)

Distribuzione del lavoro + qualità del dato

Difficoltà: degenze brevi, trasferimenti

Cartella informatizzata

Suddivisione dei pazienti da database 

amministrativi, organizzazione del lavoro 

(programmabile ed equo)

Difficoltà: time consuming + precisione del dato



MODALITA’ ORGANIZZATIVE

Collaborazione del team di 

professionisti

Compilazione infermieristica/medica.

Compilazione affidata a un 

unico/pochi compilatori

Specializzando/referente dedicati.



Punti di forza e 
debolezza

Coorte di pazienti da MECAU
Tipologia paziente – Categorie – Acuzie – Dati clinici – 

Dati di laboratorio   - epidemiologia e rischio

 

Chi siamo, come lavoriamo, cosa ci serve?

Provenienza – Procedure – Tempi di degenza = PROCESSO

DATI STRUTTURALI  

Confronto con gli altri e riflessione

Dati di report individuali confrontati con gli altri centri, dati 

globali, analisi interne dettagliate per gruppi, outcome

Definizione di un framework di 

valutazione della qualità 

Controllo congruenza dati e forte 
attenzione alla qualità del dato 
• Inseriti tutti (mesi e status)
• Completezza (st 3-4)
• Chiusura (st 4)



Punti di forza e 
debolezza

Coorte di pazienti da MECAU
Limiti del dato all’ingresso – differenza da SDO

 Possibilità di aggiungere raccolte dati ulteriori

Chi siamo, come lavoriamo, cosa ci serve?

Variabilità interna, confondenti

Limiti delle procedure esterne 

Confronto con gli altri e riflessione

Simili (pz medici, tanti respiratori, tanti settici, stessa 

difficoltà a trasferire) Eterogeneità estrema e difficoltà 

interpretative 

Definire la qualità

….mettersi in discussione..

Sottostima / sovrastima o reale 
differenza?

MATCHING



Grazie!
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