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The 2020 report of the Lancet Countdown on health and climate
change: responding to converging crises. Lancet 2021; 397: 129–70 

https://www.thelancet.com/article/S0140-6736(20)32290-X/fulltext

L'assistenza sanitaria è tra i settori più importanti nella gestione degli effetti dei cambiamenti 
climatici e, allo stesso tempo, questo settore ha un ruolo importante nella riduzione delle 
proprie emissioni di carbonio.

A livello globale, l'assistenza sanitaria è responsabile di quasi il 5% delle emissioni 
globali di gas serra.

Italia 4%   USA 7,6%  India 1,5%

https://www.thelancet.com/article/S0140-6736(20)32290-X/fulltext


High value health care is low carbon health care
Med J Aust. 2022 Feb; 216(2): 67–68.





Ogni società scientifica/associazione di professionisti che aderisce al progetto 
individuerà una lista di cinque test diagnostici o trattamenti, a partire da quelli 
già indicati negli USA in Choosing Wisely, che:

• sono effettuati molto comunemente in Italia

• non apportano benefici significativi, secondo prove scientifiche 
  di efficacia, alle principali categorie di pazienti ai quali vengono 
  generalmente prescritti

• possono al contrario esporre i pazienti a danni

Questi test e trattamenti ad alto rischio di inappropriatezza dovranno essere
oggetto di aperto dialogo nella relazione tra medico e paziente per facilitare 
scelte sagge e consapevoli. 

Progetto lanciato da Slow Medicine a dicembre 2012
Pratiche a rischio d’inappropriatezza in Italia

di cui medici, altri professionisti e pazienti dovrebbero parlare





Novembre 2024 - 64 liste italiane 
per 320 raccomandazioni

www.choosingwiselyitaly.org 
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Pratiche a rischio d’inappropriatezza di cui medici e pazienti dovrebbero parlare

Le cinque raccomandazioni della Società Italiana di Radiologia Medica (SIRM)  
I lista    https://choosingwiselyitaly.org/societa/sirm/ 

1. Non eseguire Risonanza Magnetica (RM) del Rachide Lombosacrale in caso di 
lombalgia nelle prime sei settimane in assenza di segni/sintomi di allarme (semafori 
rossi o red flags).

2. Non eseguire di routine Risonanza Magnetica (RM) del ginocchio in caso di dolore 
acuto da trauma o di dolore cronico.

3. Non eseguire Risonanza Magnetica (RM) dell’encefalo per cefalea non traumatica in 
assenza di segni clinici di allarme.

4.  Non eseguire radiografie del torace preoperatorie in assenza di sintomi e segni clinici 
che facciano sospettare patologie capaci di influire sull’esito dell’intervento.

5. Non eseguire di routine radiografia del cranio nel trauma cranico lieve.

 

https://choosingwiselyitaly.org/societa/sirm/


AIGO
Associazione Italiana Gastroenterologi ed Endoscopisti 
Digestivi Ospedalieri





https://choosingwiselyitaly.org/raccomandazioni-cittadini/ 

https://choosingwiselyitaly.org/raccomandazioni-cittadini/




SOVRAUTILIZZO di test e trattamenti 

 SPRECO di RISORSE, di PERSONALE e di TEMPO

DANNI AI PAZIENTI
• danni diretti da test e trattamenti inappropriati (radiazioni 

ionizzanti, effetti collaterali farmaci, interazioni tra farmaci….)
• danni da falsi positivi e sovradiagnosi da test inappropriati >> ansia 

e stress, ulteriori test anche invasivi, trattamenti interventistici e 
chirurgici inappropriati (sovratrattamento)

DANNO ALL’ AMBIENTE



https://choosingwiselyitaly.org/cwi-green/ 

https://choosingwiselyitaly.org/cwi-green/


https://choosingwiselyitaly.org/societa/isde/ 

5 raccomandazioni per un Medico di Medicina Generale Green

https://choosingwiselyitaly.org/societa/isde/


Plastica e attività sanitaria
Sandra Vernero e Antonio Bonaldi

Gli operatori sanitari devono adottare comportamenti allineati 
ai principi dell'economia circolare al fine di:
• ridurre il consumo di materiali plastici, in particolare quelli 
monouso, senza compromettere la qualità e la sicurezza delle 
cure seguendo, ad esempio, le raccomandazioni Choosing 
Wisely su guanti, PPI, cateteri urinari e venosi;
• sostituire ove possibile i prodotti in plastica monouso con 
materiali biodegradabili o riutilizzabili (riutilizzo);
• aumentare la raccolta differenziata della plastica, per 
consentirne il riciclo.

https://global.noharm.
org/focus/plastics 

https://www.isdenews.it/wp-
content/uploads/2024/07/Scheda-9_Plastica-e-
attvita-sanitaria.pdf 

https://www.isde.it/progetto-
plastica/ 

https://global.noharm.org/focus/plastics
https://global.noharm.org/focus/plastics
https://www.isdenews.it/wp-content/uploads/2024/07/Scheda-9_Plastica-e-attvita-sanitaria.pdf
https://www.isdenews.it/wp-content/uploads/2024/07/Scheda-9_Plastica-e-attvita-sanitaria.pdf
https://www.isdenews.it/wp-content/uploads/2024/07/Scheda-9_Plastica-e-attvita-sanitaria.pdf
https://www.isde.it/progetto-plastica/
https://www.isde.it/progetto-plastica/




Choosing Wisely International: il meeting di 
Barcellona del 9 e 10 ottobre 2024



Choosing Wisely FRAMEWORK di DE-IMPLEMENTAZIONE 
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inappropriatezza
(low value)

Fase 1
Identificazione 

delle priorità locali
per  l’implementazione
delle raccomandazioni 

di CW

Fase 2
Identificazione 

degli ostacoli e dei
potenziali interventi

per  l’implementazione
delle raccomandazioni 

di CW

Fase 3
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programmi 
di implementazione 

di CW
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Diffusione dei

programmi 
efficaci

di implementazione 
di CW

Grimshaw, J.M., Patey, A.M., Kirkham, K.R. et al. (2020). 
De‐implementing wisely: developing the evidence base to reduce 
low‐value care. BMJ Quality and Safety 
https://doi.org/10.1136/bmjqs‐2019‐010060 

Kool, T., Patey, A. M., Dulmen, S. v., Grimshaw, J. M.  (2023-08-04). 
How to Reduce Overuse in Healthcare. A practical guide.



Avoid doing chest x rays in 
infants with typical bronchiolitis

Do not routinely offer imaging 
for uncomplicated low back 
pain

Advise non-pharmacological 
therapy as first line 
treatment for chronic 
insomnia

Do not routinely test for vitamin D

Reduce unnecessary use of proton 
pump inhibitors

Reducing unnecessary red blood cell 
transfusion in hospitalised patients

Reducing routine inpatient blood 
testing

Reducing unnecessary 
preoperative testing

A new BMJ series offers tangible 
actions clinicians can take to reduce 
the carbon footprint of healthcare



www.uslsudest.toscana.it
#salutetoscanasudest Progetto Pilota Ospedale di Bibbiena

1. Costituzione GDL  
Ospedale del Casentino 
2. Valutazione LG sec 
metodologica P.I.C.O 
3. Selezionato interventi 
Grading I Ginecologia-
Chirurgia
4. Costruito  il percorso 

01/01/2024 01/04/2024 01/09/2024

Eseguiti  40 
interventi 

chirurgici di  
Grading 1





www.slowmedicine.it
www.choosingwiselyitaly.org 

App CHOOSING WISELY ITALY

info@slowmedicine.it

Facebook: 
Pagina Slow Medicine

GRAZIE!

http://www.slowmedicine.it/
http://www.choosingwiselyitaly.org/
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