


La sanità (Management) ha utilizzato nel tempo i 
modelli organizzativi della società: 
 
a)Modello burocratico  (Max Weber . J. Taylor) 

 
Obiettivo: miglioramento dei livelli di efficienza 
 
In sanità: definizione centralizzata dei modelli di 
organizzazione 
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modelli di organizzazione 

Modello burocratico Modello burocratico 
(Max Weber – J. Taylor)  



 
b)  Modello soggettivo  
 
Teoria delle relazioni umane: sviluppo del sistema 

dei valori e delle competenze 
 
In sanità: focus sulla natura dei rapporti che si 

generano tra operatori  (strutture) sanitari e 
pazienti (rapporto fiduciario) 

 
  Obiettivo 
   sviluppo del sistema dei valori e 

delle competenze 

 
  In Sanità 
  Rapporto fiduciario: focus sulla 

natura dei rapporti che si generano 
tra operatori sanitari, strutture e 
pazienti  

    

Modello soggettivo 
Teoria delle relazioni umane 



 

Obiettivo 
Sviluppo per processi organizzativi e 
meccanismi operativi: 
L ’ aspetto tecnico ed umano sono 
direttamente interrelati e si influenzano 
reciprocamente 
 

Sistema aperto che agisce con l’ambiente di 
riferimento nel quale viene inserito 

 

In Sanità : 
ha avuto il merito di dimostrare che 
non esiste un unico modello 
organizzativo 

Modello sistemico 
         Multidisciplinare 





 
Nascono e/o si inseriscono nel 
sistema aperto multidisciplinare 

 
Evidenziano relazioni ed 

interdipendenze tra gli attori della 
filiera sanitaria 

 
Favoriscono lo sviluppo di forme di 

rete (networking) 
 
 

I nuovi scenari 



I nuovi scenari 



 
Sviluppo di cooperazione e 
partnership tra operatori 

della filiera sanitaria 
 

Rappresentazione ed 
usabilità delle informazioni 

disponibili 
 

Nuove forme di 
collaborazione “con” il 

paziente 
 
 

 

Obiettivi 



 
 

Continuità ed ubiquità  
delle cure 

 
 

Il modello 



 
 
FSE 
 
Quid est?  
 
Opera d’arte tecnologica? 

Uno strumento 



 
 

 

Ambiente medico 

 
 
 

 

Relazione medico paziente 
 

Processo diagnostico 
terapeutico 

 
Autonomia clinica 



Le fasi logiche 



Analisi 
Valutazione delle routine sanitarie  
in rapporto a problemi di salute 
(EBM) 
 
Valutazione 
La migliore routine (best 
practice) 
 
Cambiamento 
Favorire la diffusione per 
garantire a tutti la best practice 
 
Verifica 
Monitoraggio dell’applicabilità 
 
 Non è pioggia che cade dal 
cielo 




