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N . . . Destinazione
N® Eta GG evento GG ricovero Barthel 1 Barthel 2 FIM ingr. FIM dim.
casa
Protesi Ginocchio 307 71,45 7,1 17,05 71,1 89,5 93,5 114,79 305
Protesi Anca 188 69,3 6,9 19,3 70,07 88,75 97,61 112,36 188
Fratture 75 81,9 18,5 24,52 46,6 63,8 81,26 98,44 74
Protesi Spalla 8 69,75 7,75 13 82,5 96,87 105,5 114,12 8
Protesi TT 4 60 28,25 13,5 71,25 93,75 110,25 119 4
PAZIENTI CON PATOLOGIA ORTOPEDICA
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All'inizio del 2022 ed esattamente fino a meta Febbraio abbiamo condiviso il Reparto con la Geriatria per la necessita di fornire letti al Reparto di
Malattie Infetive per la gestione dei casi COVID,
Dal 15 Febbraio 2022 I'UO di Medicina Fisica e Riabilitazione ha potuto rientrare con tutti i letti a disposizione (47). Sono stati tenuti vuoti 2 letti per
la gestione dei casi COVID positivi che si fossero trovati con i tamponi di monitoraggio effettuati durante il ricovero. Anche lo scorso anno non si

sono notate variazioni significative dei parametri di cui teniamo conto.
Quest'anno ho voluto introdurre anche le protesi di spalla e TT anche se i numeri dei ricoveri relativi a tali problematiche non sono elevati.
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ESITI DI STROKE

N° 18 PAZIENTI CON ESITI DI STROKE

Eta 70,83

GG evento 28,8

GG ricovero 53,33

Prov. Negrar 10

Prov. Verona 8 :g

Barthel ingr 31,94 70

Barthel dim 53,05 60

Delta Barthel 21,11 23 I I

FIM mot ingr. 31,38 20 I

FIM cogn ingr 25,55 20

FIM mot dim 58,72 13 ' l ' ' l l l - - ' - - - l -

FIM cogn dim 28,44 .

FIM totgingr 56,04 s & éé“o & ° ‘\@%“* \\q@‘@ eg*“’é & ,bé‘q} R o&"‘& 3 oo“% O-J‘"@ 3 (fé@i}@@“\%@ SR R

FIM tot dim 87,16 & b{’o q@q‘ q@\l %‘5{& Q?’é <;.?>'3> iﬁ‘\@i\ (P%q\@ i\ (,0“"(\\;\‘“ < \Qe?';‘c,t\&%f?eq M 4 *

Delta FIM tot 30,22

SNG/PEG ingr 2

SNG/PEG dim 1

CVingr 11

CV dim 1 m=

FAC ingr 0,22

FAC dim 2,44 Nell'anno 2022 si puo notare una discreta riduzione dell'affluenza di pazienti con esiti di Ictus ischemico e/o

Dest Casa 17 emorragico. Difficile fare considerazioni relative al numero globale di ricoveri ( minor numero di Ictus, minore

Dest Altro 1 richiesta di ricoveri per accesso ad altre strutture). | parametri non mostrano significative variazioni rispetto a valori

dell'anno precedente. Appaiono lievemente piu gravi per i parametri della FIM motoria all'ingresso e delle autonomie
e con lieve migliore recupero nel parametro FIM totale alla dimissione. Alcuni parametri sono lievementi migliorati
altri meno ma non in maniera statisticamente rilevante.
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MIELOLESIONI
TRAUMI NON TRAUMI
MIELOLESIONI
N° 15 26
Eta 48,4 56,3
gg ricovero 68 63,6 | |
gg evento 44,5 29 '
FIM 1 53,6 68,3 | | 1
FIM 2 93,4 89,3 ~ ﬂ IJ ' [ H g d . . 1 .
Delta FIM 39,8 21,1
Barthel 1 17.3 32,7
Barthel 2 61,3 56,3
cervicali 7 8
dorsali 7 15
LS 1 0 3
Livello non applicabile 0 3
SCIM ingr 16,8 37,7
SCIM dim 63,1 63,6 Nel 2022 sono stati ricoverati un maggior numero di pazienti rispetto agli anni
Tracheo ingr 1 1 precedenti con consolidata prevalenza dei non traumatici rispetto ai traumatici e
Tracheo dim 0 0 con eta media sovrapponibile a quella dell'anno precedente. Vi & stata una netta
lsolamento MDR 0 1 r?duzione dei giorni di r.icovero dei pazienti con mielolesione post-traumatica da
Casa 13 22 rlcor_ldurre aun minqr ln"'upeign-o.clir?i.co/.aésistenziale e consegueqte pii) vgloce
CdRiposo 5 0 raggiungimento degli obiettivi riabilitativi. Sempre molto buono il reinserimento a casa.
Altro 4
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PAZIENTI CON GCA TRAUMATICA E NON TRAUMATICA
Traumi Non Traumi
Pazienti con GCA Traumatica e Non Traumatica

N°® 26 47 80
Eta 47,3 59,9 70
GG evento 72,2 66,4 p
GG ricovero 56 66,5 :
Barthel 1 16 16,7
Barthel 2 48,2 40 "
FIM cogn1l 14,3 18,2 30
FIM mot1 25,9 25,8 )
FIM totl 40,3 44,1 10 |
FIMcogn2 20,3 24 0
FIM mot2 51,8 48,1
FIM tot2 72,2 12;1
Delta FIM 31,9 28
DRS1 9,5 8,6
DRS2 6,5 7
LCF1 4,7 4 ® Traumi Non Traumi
LCF2 6,1 5 : : i, . . ik G ®

) Nel 2022 il numero complessivo dei ricoveri cosi come I'eta media si sono mantenuti
Tracheaingy 13 14 sovrapponibili a quelli dell'anno precedente. Vi & stato un netto aumento dei giorni
Tracheo dim 5 6 intercorsi tra evento acuto e ricovero in Riabilitazione dei pazienti con GCA di natura
SNG/PEG ingr 17 24 traumatica da imputare alla maggior disabilita presentata all'ingresso e alle complicanze
SNG/PEG dim 7 11 della fase acuta; inoltre vi sono stati alcuni accoglimenti quali "second opinion". Da
Casa 15 32 segnalare il buon esito percentuale verso domicilio dei pazienti non traumatici da riferire
Casa di riposo 4 7 a una migliore FIM sia all'ingresso che in uscita rispetto al 2021.
Altra destinazione 7 8




