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L'engagement nel contesto territoriale: il coinvolgimento
attivo della persona affetta da patologie di lunga durata

Bianca Lenardoni, Ernesto Natale

Distretto n. 2, Azienda Sanitaria Universitaria Giuliano-Isontina (ASUGI), Trieste - Italy

Engagement in the local context: the active involvement of the person suffering from long-term pathologies
Introduction: In 2017 the nursing staff of Health Local District no. 2 of Trieste followed 67 patients in charge at
both the home and the outpatient services for long-term pathologies starting from the hospitalization.

Case description: The Service administered the PHE-S® scale to these 67 patients, in the light of a strategical
consideration of the importance of monitoring the levels of patients’ engagement and of personalizing dedicated
initiatives to promote the active involvement of the patients, also thanks to the improvement of the clinical rela-
tionship. The level of engagement was measured at zero, one and four months after hospitalization.

In the four months after discharge, the nursing staff applied specific strategies to promote engagement.
Conclusions: This study shows that engagement of patients with long-term illnesses is strategically important to
improve care and quality of life.
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La letteratura scientifica & concorde nel ritenere che, qua-
lora le persone affette da patologie croniche riuscissero a
gestire in maniera funzionale le emozioni legate alla malattia
e a sviluppare conoscenze sulla stessa oltre che un buon rap-
porto con il sistema di cura, migliorerebbero sensibilmente il
decorso della malattia e il livello di qualita di vita.

Infatti, se, da un lato, c’e I'ineludibile oggettivita della
malattia, dall’altro c’e il vissuto soggettivo di questa. Valutare
questo vissuto favorisce l'ottimizzazione e la personalizza-
zione delle cure e, nel contempo, I'identificazione dei profili
piu a rischio. La Patient Health Engagement Scale (PHE-S®)
(1) € uno strumento, un breve questionario autosommini-
strato, che permette di valutare il livello di coinvolgimento
attivo (engagement) della persona sia nella gestione della sua
patologia sia nelle capacita di dialogo e collaborazione con i
sistemi sanitari che attuano la presa in carico.

Nel 2017, il personale infermieristico del Distretto Sanita-
rio n. 2 di Trieste ha seguito 67 pazienti presi in carico dai ser-
vizi domiciliari o ambulatoriali per patologie di lunga durata
a partire dalle pratiche di continuita assistenziale svolte
durante il ricovero ospedaliero.

Ritenendo strategico, per la sostenibilita dei servizi sanitari
territoriali, sviluppare pratiche per il coinvolgimento attivo
delle persone assistite, dando particolare attenzione alla
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personalizzazione delle cure e al potenziamento degli aspetti
relazionali, emotivi e motivazionali con gli assistiti, il Servi-
zio Infermieristico ambulatoriale e domiciliare del Distretto
Sanitario n. 2 di Trieste ha somministrato la scala PHE-S® a
questi 67 pazienti. Il livello di engagement é stato rilevato con
tre somministrazioni a zero, uno e quattro mesi post-ricovero
della PHE-S®. Questo gruppo di assistiti avevano un’eta com-
presatrai50 e i 75 anni e capacita cognitive intatte.

Delle 67 persone valutate, 52 erano seguite dai servizi ter-
ritoriali ambulatoriali e 15 dal servizio infermieristico domi-
ciliare. Nel corso della sperimentazione si sono verificati 12
drop-out causati da rifiuti, ulteriori ricoveri successivi e tra-
sferimenti di residenza.

Le patologie del campione sono riassunte nella Figura 1.
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Fig. 1 - Tipologia delle patologie di lunga durata del gruppo di per-
sone sottoposte alla scala PHE-S®.
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Le persone, conosciute e valutate in prima istanza durante
il ricovero ospedaliero da parte degli infermieri territoriali
incaricati della continuita assistenziale, dopo le dimissioni
sono state prese in carico dai servizi territoriali domiciliari o
ambulatoriali, che hanno provveduto a svolgere la seconda e
la terza somministrazione della scala (a un mese dal ricovero
e a quattro mesi dalle dimissioni ospedaliere).

Nei quattro mesi post-dimissioni, il personale infermie-
ristico ha utilizzato strumenti e pratiche per favorire I'enga-
gement, come, per esempio, il colloquio motivazionale e la
personalizzazione della tipologia dei processi assistenziali
(ad esempio, un’attenta programmazione degli accessi domi-
ciliari o degli appuntamenti nel caso dei pazienti ambulato-
riali). Lapplicazione di pratiche di cura personalizzate é stata
particolarmente attenta nelle persone che, nella prima valu-
tazione PHE-S®, presentavano valori uguali o inferiori a 3.
Trenta assistiti hanno migliorato il loro livello di engagement
durante il percorso; 15 sono rimasti con il profilo rilevato dalla
scala PHE-S® invariato, mentre 12 hanno rilevato un peggiora-
mento rispetto ai profili precedenti.
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Dal presente studio emerge come l|'engagement dei
pazienti con patologie di lunga durata sia strategicamente
importante per migliorare le cure e la qualita di vita degli
assistiti. Il fulcro delle buone pratiche di engagement poggia
sulla relazione umana, a cui deve essere sempre data grande
attenzione, tecnica ed empatica, da parte dei curanti.
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