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Abstract  

Razionale 

Una specifica presa in carico riabilitativa dei pazienti operati per patologia toracica, in particolare 
di natura neoplastica, è una procedura di efficacia consolidata, come documentato dai dati della 
letteratura. Ciononostante la strutturazione di un percorso di cura dedicato, all’interno delle realtà 
sanitarie della regione Liguria, è a tutt’oggi decisamente carente o quantomeno disomogenea. 
 
Obiettivi 

Con questo progetto si vuole individuare un percorso virtuoso e omogeneo dedicato a questi 
pazienti, protetto, efficace ed appropriato, sottolineandone i vantaggi non solo clinici ma anche 
sociali ed economici.  
 
Metodi e strumenti 

Partendo dalla mappatura dei dati relativi alle realtà sanitarie della Liguria e dall’analisi dei 
processi di cura ad oggi esistenti in merito alle neoplasie polmonari di interesse chirurgico, 
vengono individuati gli strumenti ritenuti utili alla realizzazione del progetto: elaborazione di un 
PDTA dedicato alla riabilitazione del paziente operato per neoplasia polmonare ed 
implementazione di una formazione specialistica dedicata ai professionisti potenzialmente 
coinvolti (medici specialisti e specializzandi, fisioterapisti, medici di medicina generale).  
 
Risultati attesi 
Grazie al PDTA, viene formulata una proposta di presa in carico, multidisciplinare e 
multiprofessionale, che accompagni il pz dal suo ingresso in ospedale fino alla dimissione ed 
all’eventuale accesso ai servizi territoriali, secondo un modello che si possa applicare a tutte le 
realtà sanitarie regionali. 

 


