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coordinamento e monitoraggio
dei servizi pubblico/privato.

CENTRICA

MIGLIORE
ACCESSIBILITA E
SICUREZZA/QUALITA
DELLE CURE

Medicina personalizzata,
Perfezionamento delle risposte
cliniche, dialogo paziente
medico, sanita digitale.

VSIS  personLizzazion
PAZIENTE DELLE CURE

Assistenza domiciliare
integrata, case manager, piani
di cura personalizzati,
monitoraggio a distanza.
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Il modello UniSalute per la domiciliarita: casi gestiti in un anno

Il modello di assistenza globale integrata UniSalute e unico sul mercato ed e
basato sul seguente approccio: persona = definizione dei problemi = qualita
della vita

Il modello prevede la gestione personalizzata di percorsi di cura e consulenza
medica di eccellenza nei casi di:

POST- RICOVERO

Ospedalizzazione domiciliare nel periodo

AUTOSUFFICIENZA(LTC)

successivo ad un ricovero

2.199.834

assicurati

1.020.416
assicurati

Distribuzione media dei casi gestiti in Italia:
Nord: 30% - Centro 60% (con prevalenza su Roma) - Sud 10%
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Il servizio Monitor Salute: risultati a giugno 2017

Attivazione servizio:
gennaio 2017

Avvisi gestiti
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IPERTENSIONE

BPCO

DIABETE

IPERTENSIONE +DIABETE

IPERTENSIONE + BPCO

TOTALE

88,71%
4,84%
2,42%
0,81%
3,23%

100,00%

Alta priorita - avviso rosso
Media priorita - avviso giallo
Bassa priorita - avviso bianco

TOTALE

16,0%
71,6%
12,4%
100,0%
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