
Indicatori Attività Svolta 

Il centro di Neuroriabilitazione Papa Giovanni XXIII per la verifica dell’efficacia dell’attività 

complessiva svolta sul paziente si avvale dell’analisi dei punteggi dei pazienti della Functional 

Independence Measure (FIM™ ), scala standard internazionale di misura della disabilità, che si 

presenta come un questionario che censisce 18 attività della vita quotidiana (13 motorio-sfinteriche, 

5 cognitive). Ogni attività può ricevere un punteggio variabile fra 1 (completa dipendenza dagli 

altri) e 7 (completa autosufficienza). I punteggi cumulativi producono un indice quantitativo della 

disabilità della persona.  

Il punteggio FIM™ ha una grande validità metrico-statistica, è un indice di appropriatezza del 

ricovero e di efficacia della riabilitazione, è correlato al tempo di degenza ed ai minuti di assistenza. 

Il profilo dei punteggi nelle singole voci fornisce informazioni sulla necessità di specifici processi 

assistenziali. 

Per l’anno 2022 sono state analizzate le variazioni dei risultati FIM di 1026 pazienti L’analisi è 

eseguita distinguendo i pazienti con diagnosi Neurologica, Ortopedica e con Sindrome Ipocinetica. 

In Tabella 1 vengono riassunti i valori totali delle FIM di ingresso e dimissioni dei pazienti con 

relativo  per gruppi. 

Tabella 1 

FIM Media 
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Ingresso 

FIM Media 
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FIM Media 

SI 
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SI 

Dimissione 

59 75 58 73 55 68 

   

Come si evince dal Grafico 1 si è osservato tra ingresso e dimissione un miglioramento della scala 

FIM con  medio di 14,6 sul totale dei pazienti. Più in dettaglio sono riportati nei grafici 2,3,4 i 

valori medi relativi per singolo gruppo di pazienti. Non si apprezzano differenze significative tra 

uomini e donne all’interno dello stesso gruppo.  

Attraverso la FIM™ si analizza pertanto se il percorso proposto all’interno della struttura sia in 

grado di modificare in senso migliorativo in maniera significativa il decorso della patologia. Tale 

percorso prevede l’azione congiunta di tutte le figure professionali che operano sul paziente, 

dall’equipe medica alla riabilitativa all’assistenziale, trattandosi di un lavoro in equipe 

multidisciplinare. Il miglioramento di un quadro pertanto è il frutto della interazione di tutti i 

professionisti che interagiscono sul paziente, di cui la FIM™ valuta l’efficacia    



Grafico 1 

 

 

Grafico 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

0

10

20

30

40

50

60

70

80

FIM Media Ingresso FIM Media Dimissioni

Valori Medi FIM Ingresso e Dimissioni

0

10

20

30

40

50

60

70

80

FIM Media Neuro Ingresso FIM Media Neuro Dimissione

Valori Medi FIM Ingresso e Dimissioni Pazienti 

Neuro



Grafico 3 

 

 

Grafico 4 

  

0

10

20

30

40

50

60

70

80

FIM Media Orto Ingresso FIM Media Orto Dimissione

Valori Medi FIM Ingresso e Dimissioni Pazienti 

Orto

0

10

20

30

40

50

60

70

80

FIM Media SI Ingresso FIM Media SI Dimissione

Valori Medi FIM Ingresso e Dimissioni Pazienti 

Sindrome Ipocinetica


