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Specificita della Regione Emilia-Romagna

Modello integrato di Dipartimento di Salute Mentale e Dipendenze Patologiche
* Integrazione con le strutture private accreditate

* Programmi regionali e percorsi dipartimentali (esordi, disturbi personalita,
autismo)

* Centralita del Budget di Salute nell’integrazione socio-sanitaria

* Innovazione tecnologica (Cartella Cure, Telemedicina)



ntesa Conferenza Stato-Regioni sancita il 21 dicembre

Presidenza del Consiglio dei Ministri
DAR 0220694 P-4.37.2.10

del 12/12/2022 agenas 4 B R e S TONALI
s oo Mt WA BTN -

DHFARTIMENTO PER GLEAFFARI REGIONALI B
LE AUTONOMIE
Utficio par i cosrdinamanto defe attivits della segreteria
deila Canferenza permanente per | Fapsart tra |o State,
Ie Regioni @ la Province autonams di Trento & Bolzans

Servizio: “Sanita, lavoro e politiche sociali*

Codice sito: 4.10/20221131/CSR
Al Ministero della salute

- Gabinatto

gab@postacert.sanita.it .

- Direzione generale della programmazione Gruppo di Lavoro Salute Mentale

sanitaria .

dgprog@postacert sanita.it . (Coerdinatore: dott. Francesco Enrichens. Componenti: dott.ssa Angela Bravi, dott.ssa Caterina CDltba“'Dr

) Dwezion_e generale dalls professiani sanitarie dott. Angelo Fioritti, dott.ssa Maria Assunta Giannini, dott.ssa Carcla Magni, dott. Tommaso Ma_nlscalou,

dgrﬁps@dewpr;s:t:;urtn;aavlﬂeiltssrq dott. Felice Alfonso Mava, dott. Giuseppe Quintavalle, dott.ssa Paocla Sacchi, dott. Giuseppe Salamina, dott.
) Alessio Saponaro, dott. Fabrizio Starace, dott. Marco Nuti, dott. Simone Furfaro. ) . el dott

Al Ministero dell'economia e delle finanze Sono stati auditi le seguenti societa scientifiche: FeDerSerD, nellz persona del_ dott. Guido Falllace_e el :

- Gabinetto Alfio Lucchini; SINPIA nella persona della prof.ssa Elisa Fazzi e la dott.ssa Maria Antonella Costanting.)

ufficiodigabinetto@pec.mef.gov.it
- Dipartimento della Ragioneria Generale dello
Stato - Coordinamento delle attivita dell'Utficio
del Ragioniere generale dello Stato

i .coordi @pec.

mef.gov.it

STANDARD PER L’ASSISTENZA TERRITORIALE DEI SERVIZI

Al Presidente della Conferenza delle Regioni e

o CaNganG urome SALUTE MENTALE ADULTI, DIPENDENZE PATOLOGICHE,
cio

confer!m@pec.regioni.ll NEUROPS|CH|ATRIA DELL"NFANZ'A E DELL’ADOLESCENZA
Coarimton Commagione Emiia-Romagna E SALUTE IN CARCERE

sanita@post i emilia-r gna.it

All'Assessore della Regione Piemonte
Coordinatore Vicario Commissione salute
i salute@cert.regi pi it

All'Assessore della Regione Lombardia
Vice-Coordinatore Commissione salute
\fare@pec.regione.lombardia it

Al Presidenti delle Regioni e delle Province
autonome di Trento e Bolzano
(CSR PEC LISTA 3)

Oggetto: Intesa, ai sensi dellarticolo 11, comma 1 del Decreto Legge 30 aprile 2018, n. 35,
convertite con modificazioni dalla Legge 25 giugno 2019, n. 60, come modificaio dallarticolo 1,
comma 269, lett, c) della Legge n 234/2021, sullo schema di Decreto del Ministro della salute, di




Livelli di Assistenza per complessita di cura

ciascuna regione attraverso servizi di base e specialistici organizzati in quattro livelli.

LIVELLI

L’assistenza sanitaria in materia di salute mentale, dipendenze patologiche e neuropsichiatria infantile ¢ assicurata in

/\

Livello di consultazione ed assistenza Livello di assistenza specialistica in
primaria, in coordinamento con le Case ambito ospedaliero o residenziale.

di Comunita, MMG E PLS.

~

Livello di presa in carico per episodio di Livello delle reti specialistiche di Area
cura o per progetti terapeutico- Vasta, regionali o interregionali,

riabilitativi. comprendente servizi sovra-zonali.




Psicologia nella Casa della Comunita T

Nell’'ambito del nuovo assetto delle Case della Comunita trova piena realizzazione nel potenziamento della
funzione psicologica nell’ambito delle Cure Primarie e |la sua profonda interconnessione con i livelli
specialistici e delle cure intermedie.

Si tratta di dare accessibilita alla consultazione psicologica nelllambito delle Cure Primarie per rispondere ai
bisogni di benessere psicologico e di intervenire in fase precoce in una logica di prevenzione e promozione
della salute.

La funzione psicologica e strutturalmente incardinata nella organizzazione delle Case della Comunita e
articolata in 4 principali linee di azione:

* Consultazione Psicologica Primaria (CPP) in integrazione con MMG/PLS

* Promozione della Salute di comunita

* Supporto al mantenimento della qualita di vita alle persone con malattia somatica
* Consulenza organizzativa e formazione ai diversi team multiprofessionali.
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Epidemiologia e attivita dei Servizi



Utenza assistita nel DSM-DP*

AUSL SMA DP NPIA | Utenza totale
Piacenza 6.404 2.512 4.575 13.491
Parma 8.166 3.558 6.320 18.044
Reggio Emilia 8.666 3.286 8.722 20.674
Modena 13.013 4.425 11.959 29.397
Bologna 18.358 6.176| 10.035 34.569
Imola 2.696 903 1.634 5.233
Ferrara 6.017 2.193 4.325 12.535
Romagna 18.077 8.154| 15.032 41.263
RER 81.397| 31.207| 62.602 175.206

* Non conteggiati Assistiti in SPDC/SPOI
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Un breve confronto Salute mentale adulti

143,4

Prevalenza utenti assistiti utenti per 10.000
abitanti

Costo dell’assistenza pro capite

Posti in strutture ospedaliere psichiatriche per
100.000 ab.

Operatori dei DSM DP per 100.000 abitanti
Prestazioni per utente CSM

Spesa su FSN

189,1

75,6
12,1

69,8
20
3,4%

67,5
10,5

57,4
12,3
3%



eco e o0

Personale del dipartimento di salute mentale per qualifica e tipo di

rapporto di lavoro (tassi * 100.000 abitanti) Conto annuale 2019 i

PA FRIULI EMILIA

QUALIFICA PIEMONTE YALLE EOMEARDI BOLZAN PA VENETO VENEZIA LIGURI ROMAGN TOSCA UMBRIA MARCH LAZIO ABRUZZ MOLISE CAMPANI PUGLIA N SICILIA SARDEG ITALIA
D'AOSTA A TRENTO NA E (0] A TA A NA
(0] GIULIA A
MEDICO
8,0 9,5 97 | 130 | 155 | 70 | 95 |160| 126 |150| 81 | 71 |103| 90 |11,2| 108 |88 | 78 | 88 |134 10,5
DI CUI
PSICHIATRI | 57 6,6 56 | 120 | 115 | 69 | 93 |138] 107 | 98 | 78 | 43 | 78| 82 |112| 44 |63 | - | 63 |89 | 120 |EM
PSICOLOGO | 16 | 190 | 32 | 76 | 128 | 22| 22 |69 | 28 | 61| 36 | 20 | 58| 25 [ 27| 21 |51 | 11 | 32 |44]| 52 [EX
PERSONALE
NFERMIERITH 213 | 294 | 267 | 428 | 297 | 280 | 401 | 399 | 350 |312| 204 | 247|239 154 [ 208 | 222 |187| 140 | 155 |247| 213 [EEY
TECNICO DELLA
RIABILITAZIONE
PSICHIATRICA 2 0,9 16 - 0,4 0,3 0,4 2,4 1,2 - - 05| 05 [ 08 1,0 0,5 - 02 | 09| 01 [y
EDUCATORE
PROFESSIONAL( 5 85 58 | 02 | 239 |46 | 24 | 23| 58 | 75| - | 29 |o7| 03 | - | 26 |36] 08 | 10 |01 | 37 [EG
OTA/O.S.S. 4,4 1,9 8,2 229 | 16,6 | 199 | 160 | 105 | 456 7,7 0,5 60 | 16 | 19 0,4 3,5 21 | 30 18 |38 38 |
ASSISTENTE
SOCIALE 0,9 1,9 22 | 49 | - |18 | 21 [ 35| 16 | 21| 18 [ 12 |31 | 25 [ 19| 18 | 29| 15 | 28 [41] 25 [FE
>0clotoso 0,4 - 1 - 0,0 1 - 01 | 01 - - - 02 [19] 05 [02] 02 03 |05 ([ - [H
PERSONALE
AMMIEDTRATE 1,2 123 | 120 | 32 | 31 |16 | 21 [ 36| 11 02| 03 |04 |11 | 15 | 12| 19 | 23| 11 | 10 [15] 13 BH
ALTRO
0,4 : 36 | 49 | 144 | 12 | 26 | 67| 18 | 58| 05 [ 02 | 12| 08 08| 18 |69 | - | 08 [23]| 34 [FH

TOTALE 40,6 86,3 61,3 101,1 1160 668 774 896 69,8 76,9 35,2 44,5 47,7 34,6 41,7 48,2 51,2 29,4 353 558 552 574



Maggiore mortalita pazienti con disturbi psichiatrici S

Contents lists available at ScienceDirect = psyCHIATRY
RESEARCH

e 182.947 pazienti nel periodo
2008-2017,

Psychiatry Research

/)

e N
ELSEVIER journal homepage: www.elsevier.com/locate/psychres

; * la popolazione finale

nnnnnnn

Mortality in mental health patients of the Emilia-Romagna region of Italy: % compren d eva 137.351

A registry-based study ] . .
\ L \ pazienti con un periodo
Domenico Berardi ™", Elisa Stivanello ©, Federico Chierzi > , Muriel Assunta Musti©, . . .
Vincenza Perlangeli °, Paolo Pandolfi“, Antonella Piazza L’, Alessio Saponaro d, Michele Sanza ®, med |O d | fOl |OW-u p dI 4’ 7
Mila Ferri ©, Marco Menchetti ", Angelo Fioritti" . .
anni e 647.546 anni persona

2 Department of Biomedical and Neuromotor Sciences, University of Bologna, Bologna Italy

5 Department of Mental Health and Substance Abuse, Local Health Trust of Bologna, Bologna Italy
© Department of Public Health, Local Health Trust of Boalogna, Bologna, Italy

4 General Directorate of Health and Social Policies, Emilia-Romagna Region, Bologna, Italy

© Department of Mental Health and Substance Abuse, Local Health Trust of Romagna, Cesena, Italy

observed  expected SMR® % 95CI" Observed- o of the
Diagnostic group expected  excess
Schizophrenia and other functional psychosis 745 336 2.22 2.06 238 409 7.4
Mania and bipolar affective disorders 350 179 1.96 1.76  2.17 171 3.1
Depression 5,484 2,900 1.89 1.84 1.94 2,584 46.2
Neurotic disorders 2,688 1,587 1.69 1.63 1.76 1,101 19.7
Personality and behaviour disorders 737 281 2.62 2.44  2.82 457 8.2
Alcohol e substance use disorders 539 104 5.16 4.73  5.61 435 7.8
Other 693 253 2.74 2.53 2.95 440 7.9
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Assistiti Centri di Salute Mentale per Adulti (2011-2021)

82.000

80.000

78.000

76.000

74.000

72.000

70.000

81.425 81.327 81.397

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Durante 'ultimo decennio
presso i CSM si e osservato un
numero sempre crescente di
utenza affluita, fino a superare
gli 80mila a partire dal 2017*

* Non conteggiati Assistiti in SPDC/SPOI 12



Le diagnosi Salute mentale adulti

ooooooooo

- . . Var. %
Aggregati diagnostici 2015 2016 2017 2018 2019 2020 20212021 /2019
Depressione 20.075| 19.810] 19.428 19.198 18.753| 17.548 23.815 27,0
Schizofrenia e altre psicosi funzionali 26.753| 26.456| 26.171] 25.748] 25.396 22.384 23.404 -7,8
Ritardo mentale 8.646| 7.966| 7.415( 7.598 7.459 6.796, 17.934 140,4
Demenze e disturbi mentali organici 12.431] 13.671 14.503| 15.525 16.378 13.413| 9.773 -40,3
Sindromi nevrotiche e somatoformi 12.045] 12.251 12.228 12.122) 12.081] 10.035 7.794 -35,5
Disturbi della personalita e del 3.681 3.862 4.037 4.259 4.226 3.335 3.829
comportamento 9,4
Mania e disturbi affettivi bipolari 3.980 3.799] 3.633| 3.664 3.390 2.479 1.586 -53,2
Alcolismo e tossicomanie 871 844 906 962 929 923 837 -9,9
Altri disturbi psichici 10.844| 10.731 10.934| 11.170 11.254 10.159 13.841 23,0
Disturbi non psichiatrici 2.921f 3.034, 3.063 3.179) 3.384 3.029, 3.300 -2,5
Totale 102.247/102.424{102.318/103.425/103.250| 90.101/106.113 2,8

13



Tempi d’attesa

Tempo di attesa medio tra prenotazione e prima visita nei Servizi di
Salute Mentale Adulti per AUSL di assistenza, 2019-2021.
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A livello regionale, durante
I"'ultimo anno gli utenti hanno
atteso in media 9 giorni prima di
avere accesso alla prima visita
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Assistiti Neuropsichiatria infanzia e adolescenza HHTE

Andamento assistiti negli anni
70000

62.353 62.372 )
60000 . >9.897 Crescita molto alta

Crescita costante in tutte le
AUSL della RER.

50000

a0000 38:061

52,1% di crescita nel periodo
2011/2021

30000
20000

10000

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
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Eta assistiti NPIA

Numero di utenti per fascia di eta e anno

25000
Var. % Var. %

o 0o Anno 2021/2011  2021/2019
15000 —=35 0-2 40,9 4,5
—A—6-10 3-5 33,7 8.7
10000 :Eij 6-11 33'2 '316
e 1113 79,2 42
14-17 102,6 9,4
e — 18 e pil 56,0 5,9
| e—e—eo—o—0o—0o—0—0o—0—0—0o—o Totale 52,1 0,0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
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Alcune diagnosi psichiatriche NPIA

Var. %

Aggregato diagnostico 2011 2015 2019 2020 2021 2021/201/2021/

1 2019

F81 Disturbi apprendimento 6.997 10.814 14.508 11.741 13.244 89,3 -8,7
F80 Disturbi linguaggio 7.823 10.383 12.623 11.533 11.968 53,0 -5,2
F70-F79 Ritardo mentale 4.604 5.843 6.756 6.453 6.194 34,5 -8,3
F84 Disturbi spettro autistico 1.516 2.327 4.196 4.589 5.167 240,8 23,1
F40-F48 Disturbi ansia 1.429 2.012 2.720 2.704 3.319 132,3 22,0
F91-F92 Disturbi della condotta 1.815 2.315 3.016 2.830 2.795 54,0 -7,3
F90 ADHD 1.427 1.907 2.384 2.433 2.603 824 9,2
F83 Disturbi specifici misti 1.104 1.678 2.447 2.446 2.587 134,3| 5,7
F30-F39 Sindromi affettive 322 483 546 510 716 122,4 31,1
F50 DCA 212 348 441 479 684 222,6| 55,1
F88-F89 Dist svil psic altro tipo/non spec 283 349 524 568 626 121,2 19,5
F60-F69 Disturbi di personalita 204 211 238 230 269 31,9 13,0
F20-F29 Sindromi schizofreniche 59 102 109 112 147 149,2 34,9
F10-F19 Dist uso sostanze psicotrope 15 42 50 42 38 153,3 -24,0

17



Assistiti SerDP
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Assistiti SerDP

34.401

29.330

26.337

25.608 25.691
25.098

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

Oltre al SerDP

'attivita dei SerDP si realizza
anche nei contesti «extra
Servizio», nei contesti di
marginalita o di aggregazione,
anche attraverso le Unita di
strada.
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Assistiti SerDP per comportamento

Anni | Droghe e/o farmaci Alcol Tabacco Gioco Totale

Var. % rispetto Var. % rispetto Var. % rispetto Var. % rispetto Var. % rispetto

N all'anno N all'anno N all'anno N all'anno N all'anno
precedente precedente precedente precedente precedente

2010 | 17.458 | - 6.347 | - 829 | - 464 | - 25.098 | -
2011 | 17.509 0,3 6.582 3,7 936 12,9 581 25,2 | 25.608 2,0
2012 | 17.090 |- 2,4 6.738 2,4 | 1.130 20,7 733 26,2 | 25.691 0,3
2013 | 17.159 0,4 7.093 5,3 1.061 |- 6,1 1.024 39,7 | 26.337 2,5
2014 | 17.619 2,7 7.012 |- 1,1| 1.188 12,0 | 1.199 17,1 | 27.018 2,6
2015 | 17.869 1,4 7.084 1,0 1.535 29,2 1.236 31| 27.274 0,9
2016 | 18.241 2,1 9.770 37,9 1.469 |- 4,3 1.304 55| 30.784 12,9
2017 | 18.885 3,5 10.477 7,2 1.342 |- 8,6 1.420 89| 32.124 44
2018 | 19.416 2,8 11.090 59| 1.288 |- 4,0 1.452 2,3 | 33.246 3,5
2019 | 20.196 4,0 11.310 2,0 1.281 |- 0,5 1.614 11,2 | 34.401 3,5
2020 | 18.641 |- 7,7 8.305 |- 26,6 715 |- 44,2 1.255 |- 22,2 | 28.916 |- 15,9
2021 | 19.181 2,9 8.412 1,3 645 |- 9,8 1.092 |- 13,0 | 29.330 1,4




Esito progetti terapeutico-riabilitativi
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Ricoveri



Ricoveri per patologie psichiatriche minori e adulti

2.000
1.800
1.600
1.400
1.200
1.000
800
600
400
200

1.168

2015

1.429

2017

Minori

1.486

2019

1.049

2020

1.715

2021

20.000
18.000
16.000
14.000
12.000
10.000
8.000
6.000
4.000
2.000

16.227

2015

17.602

2017

Adulti

16.821

2019

13.014

2020

13.844

2021
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Dove sono ricoverati i minorenni con disturbi psichiatrici
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Ospedale - territorio

% di dimessi da reparto di psichiatria con contatto dei Servizi di Salute Mentale Adulti entro 7
giorni, 2019-2021.
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Trattamenti sanitari obbligatori e Re-ricoveri L

Tasso standardizzato di ospedalizzazione per TSO x 100.000 Percentuale di re-ricoveri entro 7 giorni in

residenti maggiorenni per AUSL 2016-2021 psichiatria per AUSL 2016-2021
AUSL AUSL
PIACENZA PIACENZA
PARMA PARMA
REGGIO EMILIA REGGIO EMILIA
MODENA MODENA
BOLOGNA BOLOGNA
IMOLA IMOLA
FERRARA FERRARA
ROMAGNA ROMAGNA
Totale RER Totale RER
— BR .
da35a40 da7a8
da30a35 da6a7
da 25a 30 Da5a6
I <25 . =




Contenzioni meccaniche

Contenzioni per anno (v.a.)

972

s

365 Calo del 79,1% di
277 551 259 contenzioni nel periodo

\’\199 2021/2011.

Alti livelli di contenzioni in
alcuni SPDC.

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021

26



ooooooooo

Esiti degli accessi in PS per problemi alcol-droga correlati, 2021 ST

Accessi per Accessi per

Esito accesso problemi alcol| problemi droga
correlati correlati

Dimissioni a domicilio 46 19
Ricovero in reparto di degenza dello stesso ospedale 42 18
Trasferimento ad altro stabilimento ospedaliero della regione 57 20
Emilia-Romagna
Deceduto in PS 39 24
Rifiuta ricovero 67 25
Paziente abbandona PS prima della visita medica 66 27
Paziente abbandona PS prima della chiusura della cartella 7 59
clinica
Dimissione a strutture ambulatoriali 45 12
Giunto cadavere 62 19
Presa in carico dal MMG 58 20
Dimissione a struttura residenziale 42 24
Trasferimento ad altro PS (dentro o fuori regione) 62 25

27



Costi e residenzialita
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Confronto nazionale (solo Salute mentale adulti) s

Spesa per la salute mentale - % su FSR
Fonte: SIEP su dati Rapporto Salute Mentale, Ministero Salute - Anno 2020

CAMPANIA 2,1%
2,3%

2,3%
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Italia 3,0%
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FRIULIVENEZIA GIULIA
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— 2,9%
— 3,0%
ITALIA — 3,0%
UMBRIA — 3,1%
LIGURIA — 3,3%
EMILIA ROMAGNA — 3,4%
PUGLIA — 3,4%

TOSCANA 3,6%
3,7%
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PA BOLZANO

PA TRENTO

SICILIA

4,0%

SARDEGNA 4,6%

Fonte: Quotidiano sanita, 2022 29




Costi Servizi del DSM-DP (Servizi pubblici e privati)

Costi Servizi territoriali e ospedalieri del DSM-DP (2020)

SPDC Costi generali e comuni
33.007.833,70 22.525.704,72
7,7% 5,2%

Dipendenze
64.584.114,45
15,0%

Salute mentale adulti
223.395.922,01
51,8%

NPIA
87.935.434,25
20,4%

Spesa totale

La spesa totale ammonta a
€ 431.449.009
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Assistiti in strutture residenziali psichiatriche (2021) e

Utenti presenti in strutture residenziali psichiatriche (per 10.000 residenti)
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Costi residenzialita il

Costo attivita residenziale sul totale dei costi per Servizio (%,

70,0
60,0
60,0
50,0
42,5 42,6
40,0
30,0 25.2
20,0
10,0
0,0
Residenze psichiatria Residenza NPIA Residenze dipendenze Totale residenziale

Note: Residenze psichiatria sono inclusi i costi REMS 32
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Persone con misure di sicurezza detentiva e non detentiva (2021)

Nr assistiti nel|  Progetto Progetto
Misura corso del 2021 domiciliare Residenziale
Arresti domiciliari o custodia cautelare in 61 18 a1
luogo di cura .
Misure alternative alla detenzione: !\/Iol'te MlEOlrE o
detenzione domiciliare, affidamento in 20 17 3 Implegate per
prova al servizio sociale, ecc... misure di sicurezza
I\/.Ils.ure di Sicurezza non detentive (Liberta 197 46 151 detent!va O hon
Vigilata) detentiva
Misure di Sicurezza detentive non ancora 9 3 0

eseguite (in attesa di REMS)
Altre posizioni giuridiche 11 10 1

RER 298 94 196 ‘
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Spesa residenzialita salute mentale adulti 2021

Spesa privato
79.959.338
63,0%

Spesa pubblico
46.951.695
37,0%

NB: Spesa 2021 per Inserimenti solo in strutture private a
sequito di Provvedimento di A.G.: 8.383.231 (+9,4%
rispetto al 2020)

Dipendenze patologiche

Spesa per |'assistenza riabilitativa residenziale e
semiresidenziale rivolta agli assistiti dei Servizi per le
Dipendenze Patologiche 2021

Solo privato: € 24.506.229

NPIA
Spesa per assistenza residenziale e semiresidenziale
(Residenze e Centri Diurni) pubbliche e private 2021

€ 23.100.039
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Spesa residenze socio-sanitarie (DM LEA 2017)

Spesa Residenze socio-sanitarie 2021

60.000.000,00

51.539.188,90

50.000.000,00
41.797.480,99
40.000.000,00
30.000.000,00
20.615.675,56
20.000.000,00
10.000.000,00 l

Spesa complessiva Spesa totale sostentuta Spesa che avrebbero
AUSL/EELL/Utente dalle AUSL dovuto spendere (40%)

21.181.805,43

Spese in piu delle AUSL
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Residenze per le dipendenze

Numero posti disponibili in strutture residenziali e tasso
ogni 100.000 residenti di 15-64 anni

Tasso per 100.000
residenti (15-64 anni)
89-216
B 21,7-36,5
B 36,6-44,7
B 448-833

N. posti in strutture Tasso per 100.000
residenziali residenti (15-64 anni)
Piemonte 1.145 433
Valle d'Aocsta 58 74,3
Lombardia 2.847 447
Liguria 397 43,3
Nord-occidentale 4.447 44, 4
PA Bolzano 75 216
PA Trento 76 22,0
Veneto 1124 36,2
Friuli Venezia Giulia 85 11,5
Emilia Romagna 1.373 49,0
Nord-orientale 2.733 37,2
Toscana 837 36,5
Umbria 444 83,3
Marche 505 541
Lazio 523 14,2
Centrale 2.309 31,0
Abruzzo 200 248
Molise 67 36,1
Campania 444 12,0
Puglia 225 8,9
Basilicata 137 39,1
Calabria 457 38,4
Meridionale 1.530 175
Sicilia 516 16,7
Sardegna 522 51,4
Insulare 1.038 25,3
ITALIA 12.057 32,0

Fonte: Relazione al Parlamento 2022



Durata trattamenti in residenza

Durata trattamento residenziale sanitario psichiatrico in anni

(2021)
7,0 6,6
6,0
49
5,0
4,2
4,0 3,7 3,6
3,0 3,0
3,0 2 2,6 25
2,0 1,6
1,4
1,0 0,8 0,7
., B
18-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65-74 >75
M [talia ™ RER

Fonte: Rapporto nazionale SISM 2021
Per la RER non sono incluse le strutture socio-sanitarie non psichiatriche 37



Conclusioni: elementi di particolare attenzione i

* Programmi regionali (esordi, disturbi personalita, autismo)
* Innovazione tecnologica

* Nuovi standard Salute mentale e dipendenze

* Psicologia Casa della Comunita

* Forte aumento Assistiti NPIA e diagnosi psicopatologiche

* Rischio decesso alto per gli assistiti

* Attenzione agli abbandoni del programma

* Ricoveri per patologie psichiatriche minori

* Residenzialita: costi, tempi ed efficacia trattamento

* Persone in misure di sicurezza

* Inserimenti e spesa per gli inserimenti in strutture sociosanitarie
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