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OBIETTIVO GENERALE

CONSOLIDAMENTO DElI SERVIZI
DELLA RETE REGIONALE PER |
DISTURBI DEL COMPORTAMENTO
ALIMENTARE,

| Obiettivo specifico/attivitd specifiche 1: Implementazione

dei percorsi psicolerapici nella presa in carico tetritoriale.

Obiettivo specifico/attivita specifiche 2: Implementazione
delle valutazioni mediche (dictologico/mutrizionali} nella
presa in carico terrioriale .

Obicttivo specifico/attivith specifiche 3: Implementazione
dei percorsi niabilitativo-educazionali nella presa in carico
territoriale, ‘

Obiettivo specifico/attivita specifiche 4: AOUOORR SOSD
DA - Salesi: attuazione di una presa in carico ambulatoriale
tempestiva con 'equipe mullidisciphnare per minori.

Obicttivo specifico/attivitia specifiche 5: AOUOORR SOSD
DA - Salesi: potenziare 'assistenza sanitaria in regime di
ricovero ospedaliero per minori
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DESCRIZIONE DI

DESCRIZIONE OBIETTIVI | DESCRIZIONE LINEE DI
SPECIFICI DEL PIANO ATTIVITA’® INDICATORI DI
ESITO/PROCESSO
Obicttivi Azionilinee di attivita Tarlicatord gl esito/processn

Obicttivo/attivita specifiche 1

Implementazione dei percorsi
psicoterapici nella presa in carico
territoriale

Azione 1

» Garanfire ¢ potenziare il
livello di-cura
ambulatoriale, oifrire
percorsi psicoterapici il
piti possibile prossimali al
territorio di residenza
degli utenti in carico al
servizio per 1 DCA

Azione 1

-N. nuovi percorsi
psicolerapici previsti nel PAI
( percorso assistenziale
individualizzato) attivati per
ghi utenti seguiti dalla rete
DCA regionale

-N. prestazioni psicoterapiche
nella rete DCA regionale

-N. nuovi utenti seguiti con
interventi psicoterapici
nell’ambito della rete DCA
regionale

Obicttivo/attivita specifiche 2

Implementazione delle
valutazioni mediche
{(dietologico/nutrizionali) nella
presa in carico territoriale

Azione 1

e Garantire € potenziare il
livello di cura
ambulatoriale territoriale
previsto dalla Rete
Regionale per i DCA
rispetto alla presa in carico
dietolagico-nutrizionale

Azione 1

-N. nuovi percorsi dietologico-
nulrizionali previsti nel PAI
(percorso assistenziale
individualizzato) attivati per
gli utenti seguiti dalla rete
DCA regionale

-N. prestazioni dietologico-
nutrizionali nella rete DCA
regionale




-N. i nuovi utenti seguiti con
interventi dietologico-
nutrizionali  nell’ambito
detla rete DCA regional

AQUOORR SOSD DA - Salesi:

ambulatoriale tempestiva con
I"equipe’ multidisciplinare per
minori

Attuazione di una presa in carico |

DCA all’esordio climco ed

intervenlo precoce con
pereorsi assistenziali
individualizzati (PAI)

Azione 2 Azione 2
» Miglioramento del ktvoro | N. prestazioni nella gestione
d’equipe integrato nella | ospedale-lertitorio
presa i carnso
nutrizionale can P'utilizzo
di uno strumento
informatico (progranma
metadieta) condivise tra i
servizi rete DCA
regionale: ospedale-
lerritorio.
Azione 1
. . | «N. nuovi pereorsi
; Aiang , s o riahi]ilaiivﬂ-nwrizim’nali
} . C‘?ﬂrannrf: ¢ polenziare 1l  previsti nel PAL ( percorso
Obiettivo/attivita specifiche 3 % frvctlo di oy o ‘nss‘lslc.n:f.ialc 1'ndivid.uuhz%a'm)
ambulatoriale territoriale | attivati per gli utenti seguiti
Implementazione dei percorsi con pcr‘uorsi‘ riuhih:taliyu- dalla rete DCA regionale
riabilitativo-educazionali nella C_d““a"m““h pel DC"} 0, pivsshbd AEbHatG-
presa in carico territoriale rispetto alla PR NEAKION ] L tosial wialln seie IOV
nella rete regionale regionale
-N.nuovi utenti inseriti nei
percorsi Habilitativo-
nutrizionali
nell’ambite delia rete DCA
regionale
| Kftoan' Azione 1
Obiettivo/attivitd specifiche 4
o Individuazione dei casi | - prestazioni in regime

ambulatoriale per minori

N di nuovi wienti minor in
carico

-N. nuovi percorsi dietologico-




Azione 2
e Riduzione fenomeno

nutrizionali / riabilitativo-
nutrizionali  previsti nel PAI

| Obicttivo/attivita specifiche 5

ADOUOORR SOSD DA — Salesi:
Potenziare |'assistenza sanitaria
in regime di ricovero ospedalicro
per minori

revolving doors ;
= : Azione 2
(riammﬁsione ospedaliera | _ N nuovi pz ricoverati / N pz
=30 gg) con riammissione ospedaliera
< 30 gg.
Azione 1

* Moniloraggio eventi
avversi gravi durante 1l
ricovero ospedaliero

Azionel

N, giomni durata dei ricoveri <
40 gg

Azione 2
e Interventi riabilitativi
psico-

nuirizionali/educazionali
durante il ricovero
ospedaliero

Azione 2

-N. interventi nabilitativi
durante il ricovero ospedalicro

RISULTATI ATTESI

Nel breve periodo

- Potenziamento del lavoro in rete DCA regionale;

- Miglioramento dei percorsi ospedale-terrilorio riferito in
particolare all’area minorile,

Nel lungo periado

- Diffusione omogenea su tutta la Regione di percorsi
assistenziali individualizzati (PAI);

- Miglioramento dell’offerta assistenziale secondo
normative regionali e obiettivi indicati;

- Migliorare I"offerta dei diverst livelli di cura regionali.




COORDINATORE REGIONALE DEL PROGETTO:Dottor Filippo Masera

RESPONSABILE SCIENTITICO DEL PROGET'TO: Dr.ssa Patrizia lacopini

UNITA’ OPERATIVE COINVOLTE

Unitd Operativa 1
/Ente at{uatore

Referente

Compiti

REGIONE MARCHE

Dott.ssa Maola Possanzini

Unitd Operativa 2

- delibera recepimento Piano di
Adivitd Biennale;

-decreto ripartizione/liquidazione
risorse;

-convoeazione e coordinamento
degli incantri;
-monitoraggio,analisi del
progetio ¢ rendiceniazion,

Rﬁ'fﬂ l‘cu‘é e

Compiti

ASUR MARCHE

Dr.ssa Patrizia lacopini

- coordinare la rete DCA ASUR
Marche;

- monitorare la presa in carico
ambulatoriale ASUR Marche;

- raccogliere i dati in base agli
indicatori adottati per ASUR
Marche.

Unitid Operativa 3

Referente

Conpiti

AOUR DI ANCONA

D Michele Severini

- monitorare la presa in carico
ambulatoriale minori Salesi;

- raccogliere 1 dali in base agli
indicatori adottati per AQUR
Ancony;

- raccordo cont ASUR Marche.




CRONOPROGRAMMA

Mese

Obleltivorattivi

Aziomie |
Potenzipre il
livello dicura
wmbut., offrire
percorsi
prossimati al
territorio di
residenya degli
weent

Obiettivo fattivita specifica 2

Azione 1
Potenziare il
livelte di cura
mnbul. territ
previsto dalla
Rete Rep.le
peri DCA
rispetto ally
Presi in carico
dietologica-
nutrizionale

Azione 2
Migliotum.
equipe  integr:
nelta presa in
cuTico can
strumento
inlormatico
{metadiots)
condiviso trin i
SCIVIz

fico 3

ivo speci

Obien

Azione |
Patenziare jl
livello di cura
ambul, rerril,
con pereorsi
riah.~educaz,
peri DCA
rispeteo alla
eRa in caren
rete regionale

ivo specifico 4

Obiett

Azione |
SOSD Sulesi:
Attuazione di
K resa in
carico ambul.
tempestivi con
"euipe
multidise.
ninor

3

eltive specifico

Ob

Azione |
SOSD Salesi-
Potenzisre

1" nssisteney
sUmitoTiy in
regime di
riLovern
ospedalicro
per mitiori

(2]




PIANO FINANZIARIO - QUOTA A €385.500,00

~ Unita Operativa | REGIONE MARCIIE

Risorse Razionale della spesa FURO
Personale
-l
Beni
-
Servizi
-0
Missioni
-
Spese generali 0
Unitd Operativa 2 ASUR MARCHE
" Risorse Razionale della spesa EURO
-N.3 psicologi psicoterapeuti: che per le loro
competenze specifiche in tema di DCA
affiancheranno il personale dipendente delle
équipe:
-N.I UOSD DCA AV
NI AMBULATORIO DCA AV2
N UOSD DCA AV 4 riferimento anche per
AVIe AVS
(per 250re/seltimana ciascuno = 120.000,00 €)
Pa—— - N.2 medici esperti in nutrizione, che per le
loro competenze specifiche in tema di 241.000,00

nutrizione atfiancheranno il personale
dipendente delle équipe:

N.T AMBULATORIO DCA AV

- N.I AMBULATORIO DCA AV2

- per |5 arefsettimana ciascuno = 70.000,00 €)

- N.3 educatori professionali: che per le loro
competenze specifiche in tema di DCA
affiancheranno il personale dipendente delle
équipe:

N.I AMBULATORIO DCA AV]
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N.I AMBULATORIO DCA AV2

N.I AMBULATORIO DCA AV4 riferimento
anche per AV3-e AVS

(per 25orefsetlimana ciaseune = 51.000,00 €)

’ -N.1 METADIETA SOFTWARE
Beni

17.500,00
di cui € 12.000
per Metadieta

Servizi

Missioni

Spese generali

Unita Operativa 3 AZIENDA OSPEDALIERA UNIVERSITARIA
OSPEDAL] RIUNITI DI ANCONA

Risorse Razionale della spesa

EURO

- N.1 medico esperto in nutrizione o
Nutrizionista, o con  comprovata
esperienza nella ricerca e gestione dei DNA
nell’eta  evolutiva, che per le  suc
competenze specifiche in tema di DNA
affiancherd il  personale  dipendente
dell*équipe: 20 hisett (40.000 euro)

- N. 1 psicologo-psicoterapueta che per le
sue competenze specifiche in tema di DNA
affianchera il  personale dipendente
dell'équipe: 20 /sett (30.000 euro)
Personale
- N.I medico neuropsichiatra infantile/
psichiatra/psicoterapeuta con
documentata esperienza in psicopatologia
dell'eta evolutiva, che per le sue
competenze

specifiche in tema di DNA atfiancherd il
personale dipendente dell’équipe: 20 h/sett
(40.000 euro)

-N. 1 educatore professionale che per le
sue competenze specifiche in tema di DNA

dell’équipe: 25 h/sett (17.000 curo)

affiancherda il personale dipendente |

127.000,00

Beni




Sermvizi

Mixsioni

Spese generali

PIANO FINANZIARIO - QUOTA A € 385.500,00

Totalein € |

Risorse 385.500,00 |
Personale 368.00,00
Beni 17.500,00 .
Servizi
Missioni
Spese generali
Totale 385.504,00
PIANO FINANZIARIO - QUOTA B € 257.000,00
Unita Operativa 1 REGIONE MARCHE
Risorse Razionale della spesa EURO
Personale
Beni -
Servizi -0
Misstani -}
-f)

Spese generali




Unita Operativa 2 ASUR MARCHE

Risorse Razionale della spesa EURO
- N.3 psicologi psicoterapeuti: che per le loro
competenze speciliche in tema di DCA affiancheranno il
personale dipendente delle équipe:
N.I SERVIZIO DCA AV1
N.1 AMBULATORIO DCA AV2
N.1 UOSD DCA AV 4
per | bore/settimana ciascuno = 80.000,00 €
- N.2 medici esperti in nutrizione: che per le loro
competenze specifiche in tema di nutrizione
Personale affiancheranno il personale dipendente delle équipe: 160.667.00
N.1 SERVIZIO DCA AV s
N.I AMBULATORIO DCA AV?2
per 10 ore/settimana ciascuno = 46.667,00 €
- - N.3 educatori professionali: che per le loro
competenze specifiche in tema di DCA affiancheranno il
personile dipendente delle équipe;
N.I SERVIZIO DCA AV
N.1 AMBULATORIO DCA AV2
N.1 UOSD DCA AV3
per 16ore/settimana ciascuno = 34.000,00 €
€ 11.665,00 di
-N.1 METADIETA SOFTWARE cui € 8.000,00
Beni per metadieta
software
Servizi
Missioni

Spese generali
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Unita Operativa 3 AZIENDA OSPEDALIERA UNIVERSITARIA

OSPEDALI RIUNITI DI ANCONA

Risorse

Razionale della spesa

Personale

EURO

- N.I medico esperto in nutrizione o

Nulrizionista; o con  comprovata
esperienza nella ricerca ¢ gestione dei DNA
nell’eta  evolutiva  che  per le sue
competenze specifiche in tema di DNA
affiancherd i1 personale  dipendente
dell’équipe: |4 hisett (26.600 euro)

- N. 1 psicologo-psicoterapueta che per le
sue competenze specifiche in tema di DNA
afffancherd il  perspnale  dipendente
dell"équipe: 14 hisett (20,000 euro)

-N. | medico; necuropsichiatra infantile/
psichiatra/psicoterapeuta con
documentata esperienza in psicopalologia
dell’cta

evolutiva che per le sue competenze
specifiche in tema di DCA alfiancherd il
personale dipendente dell’équipe; 15 hisett
(26.768 euro)

-N. I educatore professionale che per le
sue compelenze specifiche in tema di DCA
affianchera il personale  dipendente

| dell"équipe: 16 hfsett (11.300 curo)

84.668,00

Beni

Servizi

Missioni

Spese generali




PIANO FINANZIARIO - QUOTA B

totale in €

Risorse 257.000,00
Personale 245.335,00
Bent 11.665,00
Servizi
Missioni
Spese generali
Totale 257.000,00

PIANO FINANZIARIO GENERALE (QUOTA A + QUOTA B)

Risorse Totale in €
) 642.500,00

Personale 613.335,00
RBeni 29.165,00
Servizi
Missioni
Spese generali
Totale 642.500,00




