
Scopo

• Curare i pazienti complessi, in genere anziani e sempre fragili, nel setting più appropriato e meno 

disabilitante per ottenere il migliore compenso clinico e funzionale.

• Curare fornendo le medesime terapie e modalità di somministrazione dell’ospedale.

• Curare in presenza di adeguato livello di assistenza domiciliare. 

• Prevenire il ricovero ospedaliero quando possibile o l’istituzionalizzazione in RSA.

• Facilitare un rientro anticipato e sicuro a casa.

GIROT Territoriale

Geriatri-internisti, MMG, infermieri del territorio.

Early 
Discharge

Admission 
avoidance



ATTIVITA’ GIROT ANNO 2023
ATTIVITA’ N°

INTERVENTI 3093

VISITE TOTALI 2528

TELEVISITE TOTALI 3372

DEGENZA MEDIA 7 giorni

Pazienti con solo una televisita 755

DIMISSIONE VERSO %

MMG 75 %

MMG+ADI 10,4 %

CURE PALLIATIVE 3,6%

RICOVERATI (durante 
intervento)

3,09%

DECEDUTI 3,35%

SEGNALATI MA NON VISITATI 
(perché deceduti o ricoverati 
prima dell’intervento)

4,58%

Segnalazioni %

DEA OSMA 23

DEA SGD 21

DEA SMN 19

DEA 63

MMG 20

OSMA Geriatria 7

OSMA Medicina Interna 3

SGD Medicina Interna 2

SMN Medicina Interna 5

Medicine 17



Obiettivi principali

• Identificare rapidamente oltre le problematiche cliniche le possibilità assistenziali domiciliari

• Identificare il percorso di cura più indicato in base al quadro clinico e 

alla possibilità di recupero funzionale 

GIROT in DEA

Early DischargeA quali pazienti è rivolto?

Presa in carico dei pazienti «In Destino»

Anziani fragili con disabilità cognitiva o funzionale ad alto rischio di complicanze ospedaliere 

Paziente che possono ricevere a domicilio lo stesso livello di cure ospedaliere.



Tipologia di Pazienti

80 % a domicilio

Primo Codice Urgenza Triage Numero Accessi Numero Accessi %

Non Urgenza 4 0,11%

Urgenza Minore 242 6,91%

Urgenza Differibile 2755 78,67%

Urgenza Indifferibile 393 11,22%

Emergenza 108 3,08%



Tipologia di Pazienti

Prime 10 diagnosi di presentazione

SCOMPENSO CARDIACO CONGESTIZIO

INSUFFICIENZA RESPIRATORIA ACUTA

DEMENZA CON DELIRIUM

INFEZIONE DELLE VIE URINARIE

POLMONITE IN CORSO DI INFLUENZA

BRONCOPOLMONITE   POLMONITE

SINCOPE E PRESINCOPE

SEPSI

OCCLUSIONE / SUBOCCLUSIONE INTESTINALE

TRAUMA CRANICO LIEVE NON COMMOTIVO

80 % a domicilio

Modalità Invio Numero AccessiNumero Accessi %

Autopresentazione 166 4,74%
C.O. 118 3,328 95,03%
Medico di continuità assistenziale 3 0,09%
Medico di medicina generale / Pediatra libera scelta 2 0,06%
Specialista 3 0,09%



Girot in DEA – anno 2023

DEA SMN (%) DEA OSMA (%) DEA SGD (%)

TOTALI 1068 1273 1161
Maschi 377 (35,30) 527 (41,40) 446 (38,42)
Femmine 691 (64,70) 746 (58,60) 715 (61,58)
Età < 70 anni 24 (2,22) 31 (2,43) 29 (2,49)
Età 70 – 79 anni 100 (9,36) 138 (10,84) 131 (11,28)
Età 80 – 89 anni 454 (42,50) 604 (47,44) 575 (49,52)
Età 90 – 99 anni 478 (44,75) 480 (37,70) 414 (35,65)
Età 100 – 110 anni 12 (1,11) 20 (1,57) 12 (1,03)

DOMICILIO 862 (80,71) 939 (73,76) 912 (78,55)
RICOVERATI 61 (5,70) 165 (12,96) 91 (7,83)
TRASFERITI CDC 129 (12,07) 160 (12,56) 148 (12,74)

DECESSI 4 9 10



Dettaglio flussi Ottobre- Novembre 2023 
AMA

H AMA Ricoverati
Dimissione a 

domicilio

Trasferimento ad 

altro istituto

DAY SERV

Ott/NOV

PRATO 702 262 (37%) 397 (56%) 74 (6.6%) 29 (4.1%)

EMPOLI 482 362 (75%) 104 (21%) 11 (2.2%)

PISTOIA 387 129 (33%) 256 (66%)

SGDD 354 213 (60%) 86 (24.2%) 37 (10%)
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