QUANDO SI FA UN INTERVENTO PER CAMBIARE UN
COMPORTAMENTO E VOGLIAMO CAPIRE ALLA FINE CHE COSA
SIA CAMBIATO NELLO SPECIFICO E QUANTO...
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| FACILITATORI POSSONO RACCONTARE, SPIEGARE, FARE DOMANDE, CHIEDERE RISCONTRO, SCRIVERE. POSSONO
FARE PROPOSTE E DARE SUGGERIMENTI SOLO SUL METODO DELLA DISCUSSIONE, NON SUI CONTENUTI.

DOPO UNA FASE INTRODUTTIVA, IL GRUPPO DEVE COMPLETARE 7 COMPITI. SE CE LA FA AD ARRIVARE IN FONDO
BENE, SE NO SI ARRIVA DOVE S| RIESCE.

LA DISCUSSIONE PUO" AVVALERSI DEL SUPPORTO DELLA LAVAGNA E DEI POST-IT, MA ALLA FINE DEVE ESSERE
RIPORTATA SU SLIDE, CON QUESTO O ALTRO FORMATO.

LE SLIDE SARANNO PRESENTATE IN PLENARIA DA UN PARTECIPANTE NOMINATO DAL GRUPPO SOLO A SEGUITO DI
APPROVAZIONE DA PARTE DI TUTTI | COMPONENTI




IL GRUPPO, NELL'AMBITO DI UN PROGETTO PER LA DEIMPLEMENTAZIONE DELLA
PRESTAZIONE X DA PARTE DEI MMG, DEVE ESSERE IN GRADO DI MISURARE
L'IMPATTO DELL'INTERVENTO TRA UN PRIMA E UN DOPO.

COSA E'" INTERESSANTE MISURARE E COME FARLO<



scelta della prestazione da de-implementare fra le sei proposte
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Individuazione a maggioranza di uso di antibiotici per infezioni virali delle alte
vie respiratorie



Task 1/7

circoscrizione popolazione di interesse

pazienti immunocompetenti di MMG

diminuzione prescizione dell'85% di antibiotici ad hoc
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Numero di assistiti vaccinati su assistiti totale

Numero di vaccinazioni generali eseguiti dal medico

Numero di prescrizioni specifici su totale della prescrizioni antibiotici
Presenza di visita con esame obbiettivo da parte del MMG

Numero di prescrizioni dopo esame ematochimici e/o tampone faringeo
Prescrizioni per lo stesso paziente entro un periodo osservato
Prescrizione nel periodo influenzale

Numero di infezioni da C. difficile



MMG:

* motivazione alla non prescrizione

* insistenza del paziente sulla prescrizione

* insoddisfazione da parte del paziente

Pazienti :

 Consapevolezza

* Quanti pz fanno attenzione all’alimentazione senza atb
« | pz fanno prevenzione (norme igieniche,vaccinazioni)
Ruolo del farmacista:

« Fornire atb senza prescrizione
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Task 4/7

RISCONTRO NEGATIVO

- AZIONE 1:in base ai facilitatori e barriere emmerse nella fase check decidiamo
le azioni correttive

- AZIONE 2: confronto delle caratteristiche fra il contesto dei medici aderenti e
medici non aderenti

- AZIONE 3: confronto diretto fra i due sottogruppi

- AZIONE 4: aggiustamento della popolazione di interesse

- AZIONE 5: implementazione della vaccinazione

- AZIONE 6: coinvolgimento di aliri ruoli determinanti nell’uso di atb

- AZIONE 7: educazione e alfabetizzazione sanitaria del paziente






