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L’organizzazione delle Cure Domiciliari
 

in un Distretto Sanitario di 250.000 abitanti

?

D. lgs. 502/92: 60.000 ab.

DM 77/22: 100.000 ab.

Dgr 1403/2012

15 comuni con notevoli 
differenze per n. abitanti, 
estensione, contesto socio-
economico, storico, culturale

3 ambiti territoriali sociali (ATS) 
con 3 Comuni capofila facenti 
parte di un’unica UOSeS

Fusione di ex 3 Distretti 

PSRR MARCHE 2023 - 2025: 
COINCIDENZA Distretto - ATS



DM 77 DISTRETTO ANCONA (previsioni)

1 Casa Comunità hub ogni 40-50mila ab. 4 (2 in Ancona + 2 Comuni)

1 IFoC ogni 3mila ab. 80 (??)

1 UCA (medico + infermiere) ogni 100mila ab. 2 (?)

1 OC (20 pl) ogni 100mila ab. 2 (questi già ci sono!)

1 COT ogni 100mila ab. o per Distretto 2

1 UCP – DOM ogni 100mila ab. 2 (?)

Hospice: 8/10 pl ogni 100mila ab. 18 + 6 in realizzazione

1 Consultorio ogni 20mila ab. 1 con 9 sedi periferiche





L’assistenza domiciliare del DM 77

Le Cure domiciliari sono un servizio a valenza distrettuale finalizzato all’erogazione al domicilio di 
interventi caratterizzati da un livello di intensità e complessità assistenziale variabile nell’ambito di 
specifici percorsi di cura e di un piano personalizzato di assistenza. 

Casa come primo luogo di cura

Livello Base
ADI di I – II – III livello

PAI – PRI
UVI

Trattamento personalizzato
Valutazione periodica

Multidisciplinarietà
Integrazione sociosanitaria (UOSeS)

parole 

chiave

MMG – PLS

Specialisti

Infermieri – OSS

      ASSISTITO - CAREGIVER

Assistenti sociali

Psicologi

Fisioterapisti
Logopedisti

attori



DM 77/22: l’assistenza domiciliare

La casa come primo luogo di cura

Cure Domiciliari
Livello Base
Assistenza Domiciliare Integrata su 3 livelli
Unità di Cure Palliative Domiciliari

Valutazione Multidimensionale (UVI…)

Progetto di Assistenza 
Individuale integrato 

(PAI) 

Piano di Riabilitazione 
Individuale (PRI)

Obiettivo: presa in carico del 10%>65 a.

h24 7/7



L’assistenza domiciliare del Distretto Ancona

CD Zona Nord CD Zona Centro CD Zona Sud

Comuni 7 Comuni Ancona 7 Comuni

Abitanti 79mila 101mila 83mila

Infermieri 17 + 
coordinatrice

18 + 
coordinatrice

17 + 
coordinatrice

UVI 1 1 1

Assistenti Sociali 1 1 1

Fisioterapisti Affidamento esterno a cooperativa

OSS Affidamento esterno a cooperativa

Orari 12h/die 6 giorni su 7; festivi reperibilità



DISTRETTO

UOS Cure Domiciliari

ADI ZONA NORD
Coordinatrice

UVI nord

ADI ZONA CENTRO
Coordinatrice

UVI centro

ADI ZONA SUD
Coordinatrice

UVI sud

Cure Intermedie
RSA

Hospice
Altre strutture territoriali

Riabilitazione
Domicilio

UOS Cure PrimarieUOS Cure Intermedie

UOSeS

ATS11 Ancona
ATS12 Falconara
ATS 13 Osimo
Distretto 7 Ancona
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La COT è un modello organizzativo che svolge una funzione di 
coordinamento della presa in carico della persona e raccordo tra 
servizi e professionisti coinvolti nei diversi setting assistenziali: attività 
territoriali, sanitarie e sociosanitarie, ospedaliere e dialoga con la rete 
dell’emergenza-urgenza.

La COT coordina, traccia e monitora le prese in carico e le transizioni 
fra luoghi di cura dei pazienti; si interfaccia con tutti i professionisti e i 
servizi del Sistema, ivi compreso il Numero unico 116117.

Costituisce un servizio operativo 7 giorni su 7, dotato di adeguate infrastrutture 
tecnologiche e informatiche integrate con i principali applicativi di gestione aziendale, 
software con accesso al Fascicolo Sanitario Elettronico e ai principali database aziendali, 
software di registrazione delle chiamate.

Non risponde direttamente ai cittadini e non ha nemmeno in generale 
relazioni dirette con loro.

Centrale Operativa Territoriale
COT





effettua la programmazione e la definizione del 
fabbisogno

rilascia i provvedimenti di autorizzazione e di 
accreditamento

stipula tramite le Aziende Sanitarie Territoriali gli accordi 
contrattuali

effettua l’accertamento preventivo del possesso dei requisiti strutturali, 
tecnologici ed organizzativi e successivamente controlla la permanenza degli stessi

definisce le modalità operative di effettuazione della valutazione 
multidimensionale e i requisiti per la stesura del progetto 
individuale





esempi
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Grazie per l’attenzione!
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