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Obiettivi del piano nazionale demenze 
(G.U. n° 9 del 13.01.2015)

1. Interventi e misure di politica 
sanitaria e socio-sanitaria

2. Creazione di una rete integrata 
per le demenze e realizzazione 
della gestione integrata

3. Implementazione di strategie 
ed interventi per l'appropriatezza 
delle cure

4. Aumento della consapevolezza 
e riduzione dello stigma per un 
miglioramento della qualità della 
vita



Creazione di una 
rete integrata 

per le demenze e
realizzazione della 
gestione integrata

Interventi e misure 
di 

politica sanitaria e
sociosanitaria

Implementazione 
di strategie ed 

interventi per l’ 
appropriatezza 

delle cure

Aumento della 
consapevolezza e 

riduzione dello stigma 
per un miglioramento 
della qualità della vita

▪ Strategie 
prevenzione

▪ Mappa dei 
servizi

▪ Obiettivi nei 
mandati DG

▪ Sistema 
informativo

▪ Creazione, 
riorganizzazione 
epotenziamento
di una rete di 
servizi

▪ Carta dei servizi

▪ Linee guida

▪ Formazione 
(anche in spec. 
MMG)

▪ Percorsi 
diagnostico 
terap. Ass. 
PDTA

▪ Sostegno e 
informazione ai 
caregiver

▪ Sostegno alla rete 
informale e 
associazioni

▪ Incentivare attività 
a bassa soglia 
(caffè Alzheimer, 
centri di incontro )

Obiettivi del piano nazionale demenze 
(G.U. n° 9 del 13.01.2015)

Recepito dalla Regione Emilia-Romagna 
con DGR 990/16



Principali strategie e strumenti del Progetto 
Demenze della Regione Emilia-Romagna

Combattere lo STIGMA

3 parole chiave

Non solo Alzheimer

Non solo farmaci

Non solo pazienti

Piano Nazionale Demenze (G.U. n° 9 del 
13/01/2015)

Progetto Demenze Regione Emilia-
Romagna  (DGR 2581/99; DGR 990/2016

In RER (4.457.318 abitanti)
ci sono circa  65.658 persone con 

demenza 

3 luoghi comuni:
▪ Demenza non è solo «dimenticare le 

cose», malattia solo dei «vecchi»
▪ La demenza fa parte dell’ invecchiamento
▪ Nulla può essere fatto 



DEMENZA = Disturbo Neurocognitivo Maggiore 

DSM 5 

La parola demenza è un «termine ombrello» 
Indica un complesso di malattie cronico degenerative che comprende un 
insieme di condizioni:

la progressione più o meno rapida dei deficit 

cognitivi 

i disturbi del comportamento 

il danno funzionale  

Perdita 
dell’autonomia

Perdita 
dell’autosufficienza

dipendenza dagli 
altri

IMPORTANZA DELLA DIAGNOSI PRECOCE

I primi sintomi sono spesso 
erroneamente attribuiti 

all’invecchiamento o stress. 

I test neuropsicologici rivelano difficoltà 
cognitive lievi  già otto anni prima che 

una persona soddisfi i criteri clinici per la 
diagnosi di demenza

IMPORTANZA DELLA GESTIONE AL FINE DI RITARDARE LA 
DISABILITA’ E PREVENIRE LE COMPLICANZE

Circa 100 malattie diverse di natura
degenerativa, vascolare o traumatica



Non ci sono terapie ma la demenza oggi si può PREVENIRE

Maggio 2019 





1) Piano Nazionale 
demenze

2) Indicazioni per i 
servizi della rete nella 
cura delle persone con 
demenza ed il 
sostegno ai familiari

3) La Comunicazione 
della diagnosi, 
consenso informato e 
amministratore di 
sostegno nelle 
demenze

Recepimento PND
DGR 990/16

Aggiornamento del 
progetto regionale ed 

adeguamento al 
Piano nazionale

3 Allegati



Tavolo nazionale 
demenze

Accordo Stato-Regioni del 26/10/17
da recepire da parte delle singole realtà 

regionali

DGR 159/2019





Codici diagnostici 
ICD 9 utilizzati per 
la costruzione dell’ 
ALGORITMO 
REGIONALE



http://assr.regione.emilia-romagna.it/it/servizi/pubblicazioni/rapporti-documenti/report-demenza-rer-2017







Stesura PDTA 
Regionale:

Gruppo di lavoro 
con professionisti 
sanitari, sociali, 
socio-sanitari, 
Associazioni..

PERCHE’ UN PDTA DEMENZE?
• Per delineare il miglior percorso 

possibile 
• Per garantire  maggiore appropriatezza 

e miglioramento della qualità 
dell’assistenza  

• Per  garantire maggiore equità sul 
territorio

• Indicatori 

Formalizzato 
con Atto 

Marzo 2018



1. Sospetto diagnostico 

2. Diagnosi e cura: percorso di 
comunicazione della diagnosi ed 
avvio del trattamento, a cura dei
Centri per Disturbi Cognitivi e 
Demenze (CDCD);

3. Continuità assistenziale: follow-
up con percorsi preferenziali 
territoriali, gestione dei disturbi 
psico-comportamentali

4. Fase avanzata e cure palliative

Articolazione in 
FASI 

orientate sul 
bisogno



Le Fasi del PDTA 
demenze

Sospetto
diagnostico Diagnosi e cura

Continuità 
assistenziale

Fase avanzata e

cure palliative



1. Sospetto 
diagnostico 

2. Diagnosi e cura

3. Continuità 
assistenziale

4. Fase avanzata e 
cure palliative 

MMG (Gp-Cog) – Specialisti – Osp .
Invio al CDCD

Equipe multiprofess. Valutazione –
comunicazione della diagnosi, presa 
in carico, trattamenti – interventi 
psicosociali – sostegno al paziente e 
al familiare/caregiver

GESTIONE 
URGENZE LEGATE 
AI DISTURBI DEL 

COMPORTAMENTO 
(BPSD) 

Valutazione casi complessi UVM

Monitoraggio malattia, terapie, 
problemi clinici –
accompagnamento rete dei servizi -
opportunità a bassa soglia –
interventi psicosociali

Attivazione rete cure palliative: 
domicilio - CRA

Fasi PDTA regionale 
demenze



Il percorso regionale costituisce la 
base comune  per 
l’implementazione a livello locale

Approvato con DGR 159 del 
4.02.2019

Diffusione del modello del PDTA 
con iniziative per le 3 aree vaste nel 
2019

Avvio monitoraggio indicatori

PDTA demenze



Referente: Andrea Fabbo, Servizio Assistenza Territoriale, Direzione Generale Cura 
della Persona, Salute e Welfare della Regione Emilia- Romagna



Obiettivi del Progetto 
Regionale Demenze

Verificati annualmente:
report a cura dei
responsabili aziendali/
provinciali



La «fotografia» regionale al 31.12.2019

▪ 65.658 persone con demenza nella regione

▪ Il 60 % di esse ha la malattia di Alzheimer ( 39.394)

▪ Circa il 50 % (33.760) presenta una forma di demenza medio-
grave (ADI, CRA, Hospice)

▪ la prevalenza è di 24,5 per 1000 abitanti

▪ 1,46 % della popolazione residente che sale al 6,14% nella
popolazione ultra 65enne ( 1.077.026)

▪ le persone con demenza decedute nel corso del 2019 sono
state 15.832 corrispondenti al 23,4% del totale.



Prevalenza per 1000
abitanti

65.658 casi 

Circa il 50 % (33.760) ha una 
demenza medio-grave  



Garantire una diagnosi adeguata e tempestiva

Rete dei 
CDCD 





Migliorare la qualità delle cure e della vita di pz e 
famiglie

Circa 50 «Caffè Alzheimer» grazie 
alle associazioni presenti sul 
territorio della RER: 3000 persone 
(pz e familiari) partecipanti

6 Centri d’Incontro (Rimini, 
Riccione, Fidenza, Bologna, 
Vignola, Formigine) 

4 progetti «Comunità amica delle persone con 
demenza»

FORMIGINE (MO)
BOLOGNA
NONANTOLA (MO)
S.PIETRO IN CASALE (BO)



Adeguare, espandere e specializzare la rete dei 
servizi 



Adeguare, espandere e specializzare la rete dei 
servizi 

Nuclei
Demenze nelle
CRA per
assistenza
residenziale
temporanea

DGR 514/2009



Adeguare, espandere e specializzare la rete dei 
servizi 

Centri Diurni
Demenze

DGR 514/2009



Adeguare, espandere e specializzare la rete dei 
servizi 

Formazione
degli operatori
dei servizi

Progetti di
miglioramento:
tutti i servizi
accreditati

DGR 514/2009



Definizione del caregiver familiare

Riconoscimento e valorizzazione del caregiver
nella rete di assistenza

Gli interventi a favore del caregiver familiare

Le azioni di sostegno al benessere del 
caregiver

Il riconoscimento delle competenze

DGR 858 del 
16/06/2017

Implementare 
relazioni fra 

servizi e 
associazioni, 
sostenere il 

caregiver





Le associazioni Alzheimer presenti 
sul territorio24 associazioni censite

1 regionale (9 aderenti)



Qualificare i ricoveri di persone con 
demenza



Qualificare i ricoveri di persone con 
demenza



Ruolo della RETE dei 
servizi e CURE 

INTERMEDIE per 
evitare i ricoveri 

ospedalieri di 
persone con 

demenza 





https:/www.iss.it/rapporti-covid-19



https:/www.iss.it/rapporti-covid-19



Lavori in corso

Grazie per l’attenzione 

andrea.fabbo@regione.emilia-romagna.it
demenze@regione.emilia-romagna.it

mailto:andrea.fabbo@regione.emilia-romagna.it
mailto:demenze@regione.emilia-romagna.it

