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INDAGINE PER LA RILEVAZIONE DELLA SODDISFAZIONE DI UTENTI E OPERATORI DEI SERVIZI REGIONALI PER LA CURA E L’ASSISTENZA DELLE PERSONE AFFETTE DA DEMENZA NELL’AMBITO DEL PROGETTO DELLA REGIONE EMILIA-ROMAGNA “QUALIFICAZIONE DI CENTRI DIURNI E STRUTTURE RESIDENZIALI E DI AZIONI A SOSTEGNO DEI FAMILIARI"

QUALE CUSTOMER SATISFACTION

La valutazione della customer satisfaction rappresenta un passaggio fondamentale per cogliere il valore reale della ricaduta che gli interventi realizzati possono avere sulla quotidianità della vita (e la sua qualità) e sui processi di qualificazione dell’offerta dei servizi coinvolti nel Progetto della Regione Emilia-Romagna “Qualificazione di centri diurni e strutture residenziali e di azioni di sostegno ai familiari”. 

Obiettivo finale è quindi quello di offrire un’analisi della customer satisfaction che sia funzionale ad una strategia di valutazione dell’efficacia di interventi sperimentali attuati sul territorio regionale. 

Dal momento che tali interventi sperimentali sono orientati alla messa a punto di strategie di intervento applicabili estensivamente in tutta la Regione, l’analisi della customer satisfaction qui progettata si pone come strumento per la comprensione degli elementi di miglioramento possibile sia sul piano procedurale che dei contenuti, ovviamente a partire dalla percezione dei fruitori delle diverse iniziative.

La proposta ha quindi finalità conoscitive in prima battuta, strategico-propositive in seconda: da un lato offrire una rilevazione puntuale della soddisfazione delle differenti tipologie di fruitori interni ed esterni, dall’altro tradurre tali indicazioni in logiche di azione.

A questo equilibrio fra cultura della misurazione e abitudine alla lettura/interpretazione dei risultati, quindi alla loro comunicazione e finalizzazione operativa, si associa un’altra considerazione: il modo di intendere la customer satisfaction nell’ambito dei servizi pubblici non può coincidere con quella comunemente intesa nell’ambito delle indagini di mercato, proprio perché la finalità ultima dei pubblici servizi non è sempre e necessariamente (e in alcuni casi non è mai) l’incremento della domanda, ma l’incremento della capacità di intercettazione e interpretazione dei bisogni e il miglioramento dell’accessibilità ai servizi.

Da queste sintetiche considerazioni e dall’esperienza di ricerca deriva un’impostazione concettuale ed operativa secondo la quale occorre saper integrare la lettura della qualità percepita e della qualità attesa ad una corretta individuazione delle prestazioni che vi possono dar risposta, poiché il nesso non è sempre diretto e immediato e i dati vanno ponderati con le competenze interpretative che derivano dall’esperienza dei ricercatori e dalla sinergia di lavoro con i servizi.

QUALI MODULI DI INDAGINE

Vengono di seguito presentati i diversi moduli di indagine, con relativi obiettivi e metodologie di raccolta ed analisi dei dati. 

Ognuna delle seguenti indagini sarà inoltre effettuata in costante collaborazione con tutti gli operatori dei differenti servizi, che verranno appositamente coinvolti in riunioni ed incontri sia preliminari che in itinere.

1. VALUTAZIONE DELLA SODDISFAZIONE DEL PERCORSO FORMATIVO 

· Destinatari:
Medici Medicina Generale; Operatori; Familiari
· Unità Operative:
4 Distretti sanitari (Ausl di Reggio Emilia, Modena, Bologna e Ravenna)
L’indagine intende verificare il livello di soddisfazione dei diversi gruppi di utenti che partecipano a specifici percorsi formativi, organizzati dalle quattro diverse unità operative. 

Si intende in particolare chiedere agli utenti di valutare la validità dei contenuti, delle metodologie didattiche e degli strumenti di verifica, la preparazione dei docenti e il rapporto con questi, l’utilizzo del tempo suddiviso tra lezioni frontali, esercitazioni e spazi per i confronti, eventuali temi di particolare interesse che non sono stati trattati e suggerimenti per l’implementazione di azioni di miglioramento. 

Sarà così possibile non solo ottenere una valutazione, sia complessiva che dei singoli elementi, dei corsi, ma anche indicare criteri e raccomandazioni per programmare iniziative successive.

Si propone una rilevazione tramite questionario autosomministrato su tutto l’universo di riferimento in ognuna delle unità operative coinvolte, compatibilmente con la possibilità effettiva di raggiungere tutti i partecipanti. 

Se ciò non fosse possibile a causa di eventuali incompletezze negli elenchi disponibili, verrà considerato in ogni caso l’intero insieme dei soggetti comunque raggiungibili. 

Non è possibile stabilire a priori il numero di questionari che saranno raccolti, tuttavia si stima che la copertura complessiva dell’universo raggiungibile possa produrre almeno 200 questionari.

Le metodologie percorribili potrebbero essere quelle o di distribuire(e raccogliere) il questionario a tutti i partecipanti l’ultima giornata di ogni corso (si potrebbero coinvolgere per questo i conduttori/responsabili o coordinatori), o inviare a casa il questionario e richiederne la restituzione postale (qualora il corso fosse già terminato o non fosse possibile organizzare la distribuzione diretta).

I questionari verranno differenziati in base alla tipologia di utenti (MMG, operatori, familiari) e in base alle diverse professionalità degli operatori (operatori dei servizi domiciliari, residenziali, semiresidenziali e delle UVGT). Si provvederà pertanto a definire 6 diverse declinazione del questionario.

Si propone inoltre di affiancare all’indagine quantitativa appena descritta,  un’analisi qualitativa tramite due focus group (uno con i medici di medicina generale e uno con gli operatori) attraverso i quali indagare le modalità di relazione tra le diverse categorie professionali  e approfondire eventuali criticità emerse. I focus group verranno realizzati in un’unica unità operativa.

2. VALUTAZIONE GRADIMENTO DEI FAMILIARI DEI PAZIENTI CHE ACCEDONO AI SERVIZI SEMIRESIDENZIALI

· Destinatari:

Familiari
· Unità Operative:
2 Gestori di Centri Diurni Assistenziali (IPAB Rete di Reggio
Emilia e IPAB Poveri Vergognosi di Bologna)
La ricerca intende verificare, all’interno delle due specifiche unità operative, gli elementi chiave del percorso di assistenza, in particolare quali risultano i tempi e le modalità di accesso degli utenti; il livello di gradimento riguardo ad elementi di comfort ambientale, aspetti della relazione con gli operatori e efficacia di interventi finalizzati al mantenimento delle capacità residue; i livelli di coinvolgimento dei familiari nella condivisione del piano di assistenza individualizzato; nonché l’individuazione di eventuali richieste non accolte dal servizio. 

L’indagine permetterà pertanto da un lato di raccogliere la soddisfazione degli utenti (familiari) rispetto alla qualità del percorso assistenziale, dall’altro di evidenziare punti critici e possibilità di miglioramento.

Si propone una rilevazione su tutto l’universo di riferimento, ovvero tutte le famiglie utenti dei servizi coinvolti tramite o questionario somministrato direttamente all’utenza o intervista semistrutturata, face to face o telefonica, qualora non fosse possibile incontrare direttamente le persone.

Visti la delicatezza e la complessità degli aspetti da indagare si ritiene opportuno contattare direttamente i familiari e proporre un colloquio diretto, più o meno strutturato secondo una griglia di intervista appositamente calibrata.

Per una migliore riuscita dell’operazione si ritiene necessaria anche una partecipazione attiva degli operatori dei Centri stessi, nella fase di contatto con utenti e famiglie, al fine in particolare di definire le modalità e i tempi opportuni per realizzare i colloqui e per favorire il coinvolgimento degli utenti.

3. VALUTAZIONE GRADIMENTO DEI FAMILIARI DEI PAZIENTI CHE ACCEDONO AI SERVIZI RESIDENZIALI 

· Destinatari:
 
Familiari
· Unità Operative:
7 Gestori impegnati nell’obiettivo “Qualificazione delle strutture
 residenziali”(IPAB Rete di Reggio Emilia – IPAB di Luzzara RE – IPAB di Colorno PR - IPAB di Mirandola MO – IPAB di Castel Bolognese RA – Comune di Forlì – IPAB di Mercato Saraceno FC)
Relativamente alle strutture residenziali indicate, l’indagine intende raccogliere la valutazione dell’assistenza fornita agli ospiti affetti da demenza. 

La ricerca cercherà di evidenziare i diversi livelli di gradimento relativamente ad aspetti di comfort ambientale, aspetti relazionali, percorsi di accesso e assistenza personalizzata, qualità delle cure, eventuali richieste non accolte dal servizio.

Si propone una rilevazione su tutto l’universo tramite questionario postale. 

Si propone nello specifico di inviare a tutti i familiari degli ospiti affetti da demenza residenti nelle sette strutture individuate un questionario in grado di indagare gli aspetti essenziali dell’assistenza. I questionari saranno “personalizzati” in base alla struttura. 

Anche in questo caso le informazioni fornite nel bando non permettono di valutare in modo attendibile il numero di questionari ottenibili: di nuovo tuttavia la scelta di intervenire sull’intero universo di riferimento garantisce sicuramente una raccolta superiore ai 60-70 questionari compilati.

La busta inviata conterrà la presentazione dell’indagine e delle sue motivazioni, le istruzioni per la compilazione e un busta pre-indirizzata da utilizzare per restituire il questionario all’indirizzo da concordarsi.

Se dall’indagine dovessero emergere elementi di particolare rilevanza o problematicità in qualcuna delle realtà analizzate, si potrebbero approfondire tali tematiche tramite focus group con alcuni dei familiari, in tre delle sette strutture.

4. VALUTAZIONE DELLA SODDISFAZIONE DEI FAMILIARI UTENTI PER PERCORSO INFORMATIVO E PER CONSULENZE

· Destinatari percorso informativo:
Familiari
· Unità Operative:


2 Distretti sanitari (Ausl di Parma e Ravenna)
Riguardo al percorso informativo, la ricerca cercherà di indagare le modalità attraverso cui i familiari hanno ricevuto informazioni relative ai servizi disponibili in rete, la chiarezza e la completezza dei contenuti, l’utilità e l’efficacia dell’informazione.

Si propone un’indagine a campione tramite questionario somministrato o intervista face to face alle famiglie dei due diversi territori. 

Si tratterà di individuare (estraendola casualmente dagli elenchi degli utenti) una quota di familiari (almeno 15 per ogni unità operative di riferimento). Si garantisce di contattare almeno 15 famiglie per ogni unità operativa, per un totale di 30 questionari.

Se le condizioni di accesso alle informazioni lo permetteranno, si potrà valutare anche la realizzazione di una duplice rilevazione su due gruppi di famiglie entrate nella rete dei servizi precedentemente e successivamente alle iniziative di informazione messe in atto, al fine di migliorare la comprensione dei punti di forza e di debolezza degli interventi effettuati. 

Tale metodologia potrà tuttavia essere attuata solo in presenza di informazioni certe circa le famiglie da coinvolgere, cosa da verificare a progetto avviato.

· Destinatari consulenze:
Familiari
· Unità Operative:

3 Distretti sanitari (Ausl di Reggio Emilia, di Modena e di
Ravenna)
Riguardo alle consulenze, la ricerca cercherà di indagare i livelli di soddisfazione dei familiari che hanno utilizzato i servizi di consulenza, forniti da due distretti del territorio, con particolare attenzione agli aspetti di relazione (disponibilità e professionalità degli operatori), alle modalità di accesso e sostegno, all’utilità del servizio stesso. 

Si propone una indagine a campione tramite questionario somministrato o intervista face to face.

Si tratterà di individuare (estraendola casualmente dagli elenchi degli utenti) una quota di famiglia (almeno 15 per ogni unità operative di riferimento per un totale di almeno 45 famiglie) tra tutte quelle che hanno usufruito del servizio di consulenza a cui sottoporre una serie di domande per indagare livelli di gradimento sulle modalità di accesso, disponibilità e professionalità degli operatori e dei consulenti, efficacia della consulenza, eventuali carenza del servizio.

5. VALUTAZIONE DEL GRADIMENTO E UTILIZZO DELLE LINEE-GUIDA (IN PARTICOLARE DEL MANUALE REGIONALE)

· Destinatari:
 
Familiari; Medici Medicina Generale; Operatori
· Unità Operative:
4 Distretti sanitari (Ausl di Parma, Reggio Emilia, Modena e di
Ravenna)
Riguardo al manuale, la rilevazione si propone di indagare il gradimento delle persone che lo hanno ricevuto relativamente a modalità di consegna, veste grafica e linguaggio utilizzato, utilità dei contenuti e delle informazioni fornite, eventuali carenze informative.

Si propone una rilevazione su tutto l’universo tramite questionario postale.

Il questionario verrà inviato a tutte le persone che nei quattro diversi territori hanno ricevuto il manuale, unitamente ad una lettera di presentazione, alle istruzioni per la compilazione e ad una busta pre-indirizzata per la restituzione diretta. 

Si suppone in questo modo di riuscire a contattare almeno 25 famiglie per unità operativa per un totale di 100 questionari come minimo.

Si realizzerà inoltre un focus group in uno dei territori indicati con scopi di approfondimento qualitativo, in particolare per raccogliere suggerimenti di miglioramento. L’indagine permetterà di evidenziare non solo il gradimento degli utenti, ma monitorare anche l’efficacia delle diverse modalità di distribuzione.

Riguardo alle linee-guida rivolte ai Medici di medicina generale, la rilevazione si propone di indagarne l’utilità, compresa quella di strumenti come MMSE e check list, l’efficacia della formazione, eventuali suggerimenti per individuare modalità efficaci per orientare e sostenere le famiglie e rafforzare i rapporti tra MMG e servizi del territorio, come i consultori.

Si propone una rilevazione a campione tramite questionario autocompilato distribuito a due gruppi di medici: uno composto da circa 40 professionisti che hanno partecipato ad incontri formativi e uno (sempre di 40 persone) che invece non hanno preso parte ad alcun percorso. 

Sarà così possibile evidenziare le differenze tra i due gruppi ed analizzare l’efficacia nel radicare la propensione all’uso di metodologie di lavoro condivise.

Anche in questo caso, la rilevazione si propone di indagare l’utilità delle linee-guida, l’efficacia della formazione, eventuali suggerimenti per individuare modalità efficaci per orientare e sostenere le famiglie e rafforzare i rapporti tra i servizi del territorio.

Riguardo alle linee-guida rivolte agli Operatori, si propone una rilevazione a campione tramite questionario autocompilato distribuito a due gruppi di operatori: uno composto da circa 40 operatori che hanno partecipato ad incontri formativi e uno (sempre di 40 persone) che invece non hanno preso parte ad alcun percorso. 

METODOLOGIE DI ANALISI E DI ELABORAZIONE DEI DATI

La proposta complessiva di indagine prevede l’utilizzo sia di strumenti di indagine quantitativa (questionari) sia qualitativa (interviste e focus group) che implicano metodologie di analisi dei dati differenti.

Rispetto alle indagini quantitative, si prevedono elaborazioni statistiche dei dati quali calcolo delle frequenze e cross tabulation, regressione lineare, analisi fattoriale e cluster analysis.

Per quello che riguarda invece sia le interviste semi-strutturate che i focus group si procederà ad un’analisi qualitativa del contenuto per aree tematiche trattate.

Le analisi fin qui descritte permetteranno di valutare il servizio sia dal punto di vista dell’importanza che del gradimento dei singoli elementi indagati. 

Sarà così possibile individuare chiaramente per ogni tipologia di servizio analizzato una mappa delle priorità, ovvero una matrice di fattori che delineeranno 4 distinte aree di intervento: l’area di eccellenza (elementi di elevato gradimento ed elevata importanza), area di continuità (elementi di elevato gradimento ma bassa importanza), area di possibile miglioramento (elementi di basso gradimento e bassa importanza), area di investimento prioritario (elementi di basso gradimento ma alta importanza).

Al termine del lavoro sarà consegnato un completo rapporto di ricerca contenente i risultati statistici delle elaborazioni presentati in forma grafica di semplice interpretazione e un ampio commento interpretativo sia dei dati quantitativi che qualitativi con l’individuazione delle criticità e di punti di forza.

EQUIPE DI RICERCA

Luigi Mauri (direttore di progetto)

Lorenzo Breveglieri (esperto di valutazione dei servizi socio-assistenziali)

Barbara Calderone (esperta di customer satisfaction)

Emilio Gregori (esperto in elaborazioni statistiche dei dati)

Rebecca Zanuso e Giovanna Gulli (esperte in conduzione di gruppi di lavoro e interviste individuali e di gruppo) 

Bruno Perez (esperto in conduzione di focus group)

Saranno coinvolti altri esperti/ricercatori qualora la concreta esecuzione progettuale dovesse richiederlo.

Quadro riassuntivo dei questionari minimi previsti

valutazione

PERCORSO FORMATIVO
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 4


Medici di Medicina Generale
40


Operatori
60


Familiari
50

valutazione

GRADIMENTI FAMILIARI OSPITI SERVIIZI SEMIRESIDENZIALI
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 2
Familiari
20

VALUTAZIONE

GRADIMENTI FAMILIARI OSPITI SERVIIZI RESIDENZIALI
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 7
Familiari
45

valutazione

SODDISFAZIONE FAMILIARI PER PERCORSO INFORMATIVO
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 2
Familiari
20

valutazione

SODDISFAZIONE FAMILIARI PER CONSULENZE
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 3
Familiari
30

valutazione

GRADIMENTO E UTILIZZO MANUALE REGIONALE PER I FAMILIARI
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 4
Familiari
60

valutazione

GRADIMENTO E UTILIZZO LINEE GUIDA PER MMG
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 4
Medici di Medicina Generale
60

valutazione

GRADIMENTO E UTILIZZO LINEE GUIDA PER OPERATORI
Numero minimo

questionari

Unità Operative interessate n. 4
Operatori
60
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