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LEA e Nuovo Sistema di Garanzia (NSG)



LEA e Nuovo Sistema di Garanzia (NSG)



Nuova griglia di monitoraggio dei LEA

Oltre 80 indicatori

(Scompenso, BPCO, Diabete, 
TM mammella, TM colon‐retto)
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Come misurare la qualità, appropriatezza ed equità
del Servizio Sanitario Toscano?



D12C – Consumo procapite di prestazioni di laboratorio

Appropriatezza di consumo di prestazioni ambulatoriali

Al diminuire del valore dell’indicatore 
aumenta la garanzia del LEA

2019: 12,34

2020: 10,41



D12C – Consumo procapite di prestazioni di laboratorio

2019 2020



D13C – Consumo di RM osteoarticolari in pazienti anziani

Appropriatezza di consumo di prestazioni ambulatoriali

Al diminuire del valore dell’indicatore 
diminuisce il rischio di inappropriatezza

2019: 19,03

2020: 16,23



D19C – Donne che effettuano più di 4 ecografie in gravidanza

Appropriatezza di consumo di prestazioni ambulatoriali

Al diminuire del valore dell’indicatore 
diminuisce il rischio di inappropriatezza

2019: 51,37%

2020: 51,8%



D19C – Donne che effettuano più di 4 ecografie in gravidanza



D10Z – Prestazioni garantite entro i tempi della classe di priorità B

Capacità di erogare le prestazioni entro il tempo massimo previsto dalla classe di priorità B

All’aumentare del valore dell’indicatore 
aumenta la garanzia del LEA

2019: 75,08%

2020: 75,42%

Soglia: non deve essere 
inferiore del 50% e deve 
tendere ad un valore 
superiore al 90%



D10Z – Prestazioni garantite entro i tempi della classe di priorità B



Con il Nuovo Sistema di Garanzia, rispetto alla precedente griglia LEA, si pone 
l’attenzione su appropriatezza ed efficacia delle cure.

Tuttavia non sono presenti molti indicatori che riguardano le prestazioni 
specialistiche.

Nel 2020 si assiste ad una riduzione nell’accesso di prestazioni specialistiche, ma 
possiamo parlare realmente di “aumento di appropriatezza”?

Conclusioni


