Zeitschrift: Iride : rivista di economia, sanita e sociale
Herausgeber: Dipartimento economia aziendale, sanita e sociale della SUPSI

Band: - (2021)

Heft: 11

Artikel: Il ruolo della contabilita analitica e della gestione della qualita nelle case
per anziani ticinesi

Autor: Bortolin, Emmanuelle / Ferrari, Domenico

DOl: https://doi.org/10.5169/seals-1044590

Nutzungsbedingungen

Die ETH-Bibliothek ist die Anbieterin der digitalisierten Zeitschriften auf E-Periodica. Sie besitzt keine
Urheberrechte an den Zeitschriften und ist nicht verantwortlich fur deren Inhalte. Die Rechte liegen in
der Regel bei den Herausgebern beziehungsweise den externen Rechteinhabern. Das Veroffentlichen
von Bildern in Print- und Online-Publikationen sowie auf Social Media-Kanalen oder Webseiten ist nur
mit vorheriger Genehmigung der Rechteinhaber erlaubt. Mehr erfahren

Conditions d'utilisation

L'ETH Library est le fournisseur des revues numérisées. Elle ne détient aucun droit d'auteur sur les
revues et n'est pas responsable de leur contenu. En regle générale, les droits sont détenus par les
éditeurs ou les détenteurs de droits externes. La reproduction d'images dans des publications
imprimées ou en ligne ainsi que sur des canaux de médias sociaux ou des sites web n'est autorisée
gu'avec l'accord préalable des détenteurs des droits. En savoir plus

Terms of use

The ETH Library is the provider of the digitised journals. It does not own any copyrights to the journals
and is not responsible for their content. The rights usually lie with the publishers or the external rights
holders. Publishing images in print and online publications, as well as on social media channels or
websites, is only permitted with the prior consent of the rights holders. Find out more

Download PDF: 11.01.2026

ETH-Bibliothek Zurich, E-Periodica, https://www.e-periodica.ch


https://doi.org/10.5169/seals-1044590
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=de
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=fr
https://www.e-periodica.ch/digbib/terms?lang=en

Emmanuelle Bortolin e Domenico Ferrari

Emmanuelle Bortolin

ha conseguito il titolo di
Master in salute pubblica
e gestione sanitaria con
indirizzo qualita presso

la QUT di Brisbane. E

della SUPSI, nonché Con-
sulente qualita per 'ASI.
Tra i suoi interessi vi e lo
sviluppo della qualita nei
settori della formazione e
socio-sanitario.

in economia e gestione
sanitaria e socio-sanitaria
presso I'Universita della
Svizzera italiana ed e
Professore SUPSI in Ge-
stione delle organizzazioni

competenze management
e imprenditorialita del
DEASS e tra i suoi inte-
ressi vi & il management
socio-sanitario, con par-
ticolare riferimento alla

Domenico Ferrari ha con-
sequito il titolo di Master

Gestore qualita e Auditore
presso il Servizio qualita

contabilita e al controllo
di gestione.

pubbliche e non profit. E
responsabile del Centro

I ruolo della contabilita analitica
e della gestione della qualita
nelle Case per Anziani ticinesi

Le Case per Anziani sono da anni confron-
tate con rilevanti sfide di carattere gestio-
nale, derivanti dall'adozione di un sistema
di finanziamento basato sul contratto

di prestazione con contributo globale. I
presente articolo approfondisce il ruolo
della contabilita analitica e della gestione
della qualita in tale contesto, fornendo
indicazioni sulle misure adottate a livello
nazionale e cantonale.

Sull'onda della diffusione del paradigma del
New Public Management (NPM) a partire dagli
anni Ottanta del secolo scorso, sono stati im-
plementati con crescente intensita sistemi su
base contrattuale tra enti pubblici, nella veste di
mandanti o acquirenti di prestazioni, e organiz-
zazioni pubbliche e private, profit e non profit,
nella veste di fornitori di prestazioni. L'obiettivo
di tali riforme consiste tipicamente nel perse-
guimento di un maggiore livello di efficienza
operativa, abbinato ad una migliore capacita di
prendere in carico i bisogni dei beneficiari delle
prestazioni, ossia i cittadini.

Il fenomeno ha iniziato a toccare, a partire dagli
anni Novanta, anche la Svizzera - in particolare
quella tedesca — e I'onda lunga dello stesso ha
incontrato un certo successo anche in Canton Ti-
cino, con particolare riferimento ad alcuni settori
specifici di intervento dello Stato. Tra questi rien-
tra quello della presa in carico delle persone an-
ziane la quale viene realizzata, a partire dal 20006,
attraverso la collaborazione incentrata sullo
strumento del contratto di prestazione con con-
tributo globale, tra I'Ufficio degli anziani e delle
cure adomicilio (UACD) della Divisione dell'azio-
ne sociale e delle famiglie (DASF) del Canton Ti-
cino e le singole Case per Anziani (CpA) — ad oggi
poco pit di 6o — attive sul territorio cantonale.

Tipicamente, una gestione mediante contrat-
to di prestazione é legata ad alcuni presupposti
necessari, da un lato, per regolare con chiarezza
i rapporti contrattuali tra le parti e, dall'altro, per
favorire l'acquisizione di competenze di carattere
gestionale volte a supportare l'autonomia strate-
gica e gestionale dei fornitori di prestazioni. Cio
Si rivela necessario in ossequio a uno dei principi
cardine del NPM, che vede una chiara separazio-
ne dei compiti tra lo Stato, in quanto garante delle
condizioni quadro a livello politico, e i fornitori di
prestazioni, in quanto titolari delle competenze
operative legate all'ambito di intervento specifico.

Tali presuppostisono il catalogo delle prestazioni,
la contabilita analitica, il controllo di gestione e
la gestione della qualita. Questi quattro presup-
posti, per quanto in parte afferenti a prospetti-
ve gestionali diverse, sono strettamente legati
tra loro. Il catalogo delle prestazioni fornisce la
tassonomia per rendere chiaramente riconosci-
bili e delimitabili le prestazioni erogate, una sfida
spesso complessa nel campo dei servizi alla per-
sona. La contabilita analitica attribuisce a ogni
prestazione un valore economico stimato con
ragionevole affidabilita. Il controllo di gestione,
basandosi su formati di reportistica trasparenti e
su un concetto di comunicazione, rende intelligi-
bili i risultati della gestione, sia a tutela dell'ente
finanziatore, sia di chi ricopre responsabilita nelle
organizzazionifinanziate. Infine, la gestione della
qualita previene il rischio di una prevaricazione
dell'incentivo economico, tutelando il diritto dei
beneficiari di ricevere prestazioni corrispondenti
ai bisogni e alle aspettative.

Nel seguito di questo contributo vengono appro-
fonditi due di questi aspetti — la contabilita ana-
litica e la gestione della qualita — in quanto da
diversi anni si trovano al centro delle attenzioni
del DEASS nellambito di progetti in collabora-
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Il ruolo della contabilita
analitica e della gestione
della qualita nelle Case per
Anziani ticinesi

zione con gli uffici cantonali competenti e le or-
ganizzazioni attive sul territorio, con particolare
riferimento al settore degli anziani.

La contabilita analitica ricopre un ruolo di primo
piano e, allo stesso tempo, delicato nell'ambito
della relazione contrattuale tra ente finanzia-
tore e organizzazioni finanziate. Ottenere una
visione di dettaglio di quale sia il costo (ossia il
controvalore delle risorse utilizzate nel processo
di erogazione) di una prestazione € un'impresa
tutt'altro che semplice. Infatti, stabilire una rela-
zione di causalita sistematica tra risorse utilizza-
te — in particolare quelle umane, assolutamente
preponderanti nel campo dei servizi alla persona
— richiede una certosina attivita di rilevamento
delle prestazioni fin quasi al livello del singo-
lo atto, che si rivela assai dispendiosa sia per gli
operatori coinvolti (poiché distoglie tempo ed
energie all'attivita di presa in carico dell'utenza),
sia in termini di requisiti di sistema necessari (in
particolare di carattere informatico).

“ La contabilita analitica e la gestione della qualita si
trovano da diversi anni al centro delle attenzioni del
DEASS nell'ambito di progetti in collaborazione con gli uffici
cantonali competenti e le organizzazioni attive sul territorio,
con particolare riferimento al settore degli anziani. ”
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Un'impostazione di questo tipo € stata dappri-
ma sviluppata nel settore ospedaliero dove, fin
dai primi anni 2000, € disponibile un sistema di
riferimento in materia valido sul piano nazio-
nalel*! derivante da una sintesi ragionata dei di-
versi modelli sviluppati fino a quel momentot2.
Nel settore delle CpA, il principale riferimento ¢
costituito dallo strumentario messo a punto e
regolarmente aggiornato da CURAVIVA Svizze-
ra, I'associazione di categoria delle istituzioni per
persone bisognose di assistenza. Tra gli strumenti
fondamentali rientrano il piano dei conti di riferi-
mento e il modello di contabilita analitica, il quale
¢ utilizzabile in combinazione con diversi stru-
menti di rilevamento delle prestazioni di cura, che
risultano determinanti ai fini della ponderazione
dei costidelle risorse umane impiegate rispetto al
livello di complessita dell'utenza gestita. | sistemi
adottati nei diversi cantoni a tale scopo, infatti,
possono differire e, in Canton Ticino, si € optato
per lintroduzione del sisterna denominato Resi-
dent Assessment Instrument (RAI).

Al di la dell'esplorazione dei meccanismi di cau-
salita nella generazione dei costi — a livello di pre-
stazioni, ma anche di unita organizzative, il cui

costo costituisce una rilevante base decisionale
per le scelte gestionali delle singole CpA come di
qualsiasi altra organizzazione — una contabilita
analitica affidabile presuppone un tracciamento
esaustivo e trasparente di tutti gli eventi nella
quotidianita di un'organizzazione che implicano
un utilizzo dirisorse, e cio indipendentemente dai
vincoli posti da altri dispositivi normativi e condi-
zioni quadro (ad esempio le regole di contabilita
pubblica, le disposizioni fiscali o la forma giuridica
delle organizzazioni).

Negli ultimi anni sono stati profusi importan-
ti sforzi da parte dei principali attori del setto-
re anziani sul piano cantonale — in particolare
I'UACD e I'Associazione dei Direttori delle Case
per Anziani della Svizzera Italiana (ADICASI),
supportati dal Centro competenze manage-
ment e imprenditorialita (CMI) del DEASS - per
sviluppare un nuovo modello contabile in grado
di soddisfare le esigenze di CpA che divengono
sempre pit delle piattaforme per I'offerta di ser-
vizi diversificati e integrati alle persone anziane,
in ossequio al Modello abitativo e di cure 2030
di CURAVIVABI! che ¢ stato recentemente og-
getto di rivisitazionel4. Il nuovo modello si trova
attualmente in fase di implementazione presso
le CpA. Esso fornira le condizioni per preparare le
organizzazionialle principali sfide future che ve-
dono, da un lato, l'esigenza di un tracciamento
sempre pil specifico delle risorse utilizzate fino
al livello della singola persona anziana (come € il
caso nel settore ospedaliero fin dall'introduzio-
ne della nuova modalita di finanziamento tra-
mite forfait per caso avvenuta all'inizio del 2013)
e, dall'altro, una progressiva transizione verso
sistemi di finanziamento non pit legati all'og-
getto (ossia al fornitore di prestazioni), bensi al
soggetto (ossia al singolo utente che viene reso,
almeno parzialmente, libero di scegliere la mo-
dalita di presa in carico e la struttura che meglio
sembra rispondere ai suoi bisogni).

Il tema della gestione della qualita delle prestazioni
sanitarie viene affrontata dalla Confederazione e
dai Cantoni con modalita diverse nel settore sta-
zionario e nel settore ambulatoriale. In quest'ulti-
mo, le modalita per garantire la qualita secondo
le raccomandazioni emanate dallo Stato sono la-
sciate, inlarga misura, alla discrezionalita dei forni-
tori di prestazioni. Infatti, aspetti quali I'adozione di
un sistema di gestione della qualita, I'ottenimento
di una certificazione o l'adozione dei principi del
Total Quality Management (TQM) non sono regola-
mentati. Per contro, la verifica del raggiungimen-
to degli obiettivi di qualita fissati dalla legge viene



effettuata in modo pitl articolato, attraverso ispe-
zioni da parte degli uffici cantonali o0 mettendo in
atto diverse forme di reportistica.

Le misure adottate in passato a livello federale
hanno riguardato prevalentemente il settore sta-
zionario. Tuttavia, a partire dal 2020 viene richie-
sto a tutti i fornitori di prestazioni di cura di svi-
luppare un concetto di qualita da integrare in una
convenzione rilevando, nel contempo, degli indi-
catorivolti a verificare la qualita delle cure eroga-
te e a favorire il miglioramento continuo. In tale
contesto, va ricordato che le CpA presentano una
situazione assai variegata a livello di prestazioni
erogate, dalle cure (mediche e infermieristiche)
alle terapie, dall'animazione al servizio alberghie-
ro, per non parlare delle strutture innovative che
sono nate con sempre maggiore frequenza negli
ultimi anni (reparti Alzheimer o di cure palliative,
centri diurni, dispositivi di cure intermedie e tran-
sitorie, ecc.). Il mandato loro affidato va quindi
ben oltrele cure e, per le altre prestazioni, la defi-
nizione dei criteri di qualita e la loro applicazione
concreta vengono definite dai Cantoni.

Focalizzando l'attenzione sulla situazione tici-
nese, il quadro legale di riferimento per le CpA &
costituito dalla Legge anziani (LAnz)s! e dal re-
lativo Regolamento di applicazione (RLANz)®l.
Quest'ultimo definisce e delega la supervisione
del settore allUACD. Dal punto di vista della qua-
lita, tale ufficio assume un duplice ruolo, di pro-
mozione della qualita e di garanzia della corretta
applicazione dei criteri di qualita. Per assolvere al
primo ruolo, si € rivelato fondamentale definire
a monte i requisiti essenziali di qualita specifici

al contesto, contenuti in una direttiva emanata
dal medico cantonalel”! e ripresa nel catalogo
delle prestazioni del settore anziani. Essi sono
da considerare dei requisiti obbligatori ai fini del
mantenimento di un contratto di prestazione. La
verifica della qualita delle prestazioni costituisce
un tassello importante in quanto fornisce infor-
mazioni utili al miglioramento continuo e alla
promozione della qualita.

La verifica dell'applicazione dei criteri di qualita
puod avvenire, di regola, attraverso quattro moda-
lita. La prima consiste nel richiedere alle Direzioni
delle CpA un‘autovalutazione annuale articolata
per criterio, la seconda nel rilevare regolarmente
la soddisfazione del personale, degli utenti e dei
loro familiari, la terza nelle ispezioni effettuate
dall'Ufficio del medico cantonale e la quarta nel-
le rilevazioni effettuate attraverso lo strumento
RAI, il quale fornisce una serie di dati su indicatori
ben precisi per ambito di presa in carico che con-
sentono il confronto tra diverse struttura.

Su questi fronti, il Centro competenze anziani
(CCA) del DEASS ha svolto negli ultimi anni un
importante ruolo a supporto dellUACD e delle
CpAnell'adozione diapprocci legati al rilevamen-
to della soddisfazione degli utenti e alla bientrai-
tance. Quest'ultima si propone di sviluppare una
cultura comune in grado di porre al centro delle
attenzioni il rispetto incondizionato della perso-
na e della sua volonta facendo leva sull'autode-
terminazione in un contesto di vita comunitario.
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