SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

Dipartimento

salute e servizi sociali

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

ALLEGATO A “Schede Obiettivi anno 2016”

ASL n. 1 "Imperiese"

Prevenzione,
sanita pubblica,
sicurezza
alimentare e
sanita animale

Popolazione
bersaglio (anno
2015)

tenendo conto de
valore rilevato nel
2015 e dei relativi
range di
valutazione
previsti dalla
Griglia
Adempimenti Lea
2015)

Ufficio N. | Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Peso| TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione INFRANNUALE | % ANNUALE % flusso
(entro (entro informativo
30.06.2016) 31.12.2016) utilizzato per la
valutazione
dell'obiettivo
Regione Liguria AREA PREVENZIONE
- Settore 1 | Incremento screening colon retto  N° Partecipanti 26% (definito 10% | Report regionale

screening

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO

Pag. 1




SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

ospedalieri e delle strutture
territoriali, ai fini della
valutazione da parte della
Commissione L.R. 20/99

del piano di
adeguamento

Screening colon rettale - indaginiempo di attesa | Azioni 15% | Esecuzione del | 10% | Provvedimento
secondo livello (colonscopie) | per colonscopia | propedeutiche al 90% delle aziendale di
raggiungimento colonscopie entro azioni
del valore atteso 30 giorni propedeutiche;
finale lavorativi dal report regionale
riscontro di screening
positivita SOF (in
sede di
valutazione si
terra comunque
conto del
miglioramento in
termini di tempo
di attesa)
AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - Aggiornamento del piano di | Aggiornamento Presentazione 6% | Piano di
Accreditamento adeguamento strutturale del piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico dei poli adeguamento dell'aggiornamentg

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

stesura Piano di
offerta per almenc
1/3 delle
gravidanze
stimate per la
ASL

Completamento valutazione | Schede di Valutazione delle | 6% | Schede di
della qualita delle prestazioni | valutazione della restanti strutture valutazione
erogate dalle strutture private | qualita delle private
contrattualizzate con I'Azienda prestazioni convenzionate,
(anziani-disabili-psichiatrici) | erogate dalle rispetto a quelle
strutture private gia valutate nel
convenzionate 2015, tramite le
schede di
valutazione
Mantenimento dei requisiti di | Verifica da parte Presentazione della&3%
accreditamento del Sistema | dei valutatori dei domanda ed
trasfusionale sistemi attivazione di tutti
trasfusionali | processi necessari
per la conferma 1
dell'accreditament
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Piano di riorganizzazione Provvedimento | Provvedimento di| 15% | Piano formalizzato 10% | Atto di
P.S.S.R. dell’'offerta dei consultori per Ig aziendale affidamento affidamento e
presa in carico della gravidanza incarico per avvio Piano di

riorganizzazione

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Governo clinico

complessita clinico assistenziglegni struttura

delle strutture di Medicina
Fisica e Riabilitativa (cod. 56)
di Neuroriabilitazione (cod.75)
pubbliche e delle Case di Cura
Private comprese le strutture
extra regionali come da
indicazioni contenute nella
DGR n. 161 del 26.02.2016

11

mappatura per
ogni struttura

Ars - Assistenza Utilizzo corretto codici nel % di prestazioni | 90% delle 20% | 100% delle 10%
ospedaliera e campo Fascia di priorita (come con codice prestazioni con prestazioni con
specialistica da comunicazione UuBDeP codice U, B, D, P codice U, B, D, P
Prot.n.PG/2015/194134 del (in sede di
06/11/2015) valutazione si terra
comungue conto
del miglioramento
in termini di tempo
di attesa)
AREA RIABILITAZIONE
Ars - Area Mappatura del livello di Mappatura per | Completamento | 15% Mappatura

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

9 | Monitoraggio dell' attivita di Individuazione Predisposizione di 5% | Report
identificazione delle persone in delle persone in un report di
condizione di protratta condizione di individuazione
alterazione della coscienza protratta delle persone in
assistite nelle strutture alterazione della condizione di
ospedaliere, nelle strutture coscienza protratta
residenziali territoriali assistite alterazione della
(comprese quelle fuori regione) coscienza assistite
e con presa in carico
domiciliare come da indicazioni
contenute nella DGR n. 161 del
26.02.2016
AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO

Ars - Area 10 | Appropriatezza erogativa dei | Soglie massime Rispetto delle 4% | Datawarehouse
Governo clinico ricoveri ordinari per acuti (Pattodi erogazione in soglie massime di
per la Salute 2014-2016): DGR regime di cui alla DGR n.
n. 401/2015 ricovero 401/2015
ordinario per
DRG del Patto
per la Salute -
anno 2016 gia
definite con la
DGR n.
401/2015

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
11| Riduzione degenza media Degenza media Riduzione del 2% | 4% | Datawarehouse
ricoveri ordinari per acuti trimmata a sx rispetto al valore
ricoveri per rilevato al 30
acuti. Sono giugno 2016
esclusi i neonati
sani
12 | Awvio percorso per la creazioneProvvedimento Approvazione 4% | Provvedimento
di Unita Farmaci Antitumorali | aziendale di provvedimento aziendale
(UFA) aziendali / interaziendal] avvio percorso aziendale
UFA
13| Gestione del Rischio Clinico: | Compilazione Invio in Regione | 15% | Invio in Regione | 2% | Carmina
adozione e compilazione strumento del del Documento
strumento Carmina Carmina provvedimento Carmina
del Direttore
Generale di
affidamento
mandato
Ars - 14 | Effettuazione indagine per la | Rilevazione Effettuazione 20% | Report finale di 6% | Report aziendale
Epidemiologia e rilevazione del tasso di indagine indagine analisi e diffusione

prevenzione

prevalenza delle infezioni
correlate all'assistenza (ICA)
negli ospedali per acuti (nota
dell’ARS Prot. n. 3049 del
17.3.2016)

dati relativi
allindagine

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

Regione Liguria -| 15 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 8% | Flussi

Settore Staff, biosimilari 30% del consumg ministeriali

programmazione rispetto al 2015 di biosimilari

e politiche del rispetto al 2015

farmaco, in 16 | Recupero rimborsi previsti da | Richiesta 100% 3% | Relazione

collaborazione accordi negoziali per farmaci adrimborso entro Aziende

con Ars - alto costo termine max 20

Supporto giorni da

all'assistenza chiusura scheda

farmaceutica fine trattamento

efarmacovigilanza 17 | Consumo in regime di Incremento % cff 70% 3% | Flussi
assistenza territoriale di farmaci2015 ministeriali

a brevetto scaduto in % sul
totale delle DDD (x 1000 ab.

Res. Die)
18| Consumo in regime di Incremento % cff 74% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di | 2015 ministeriali

inibitori di pompa protonica in
% sul totale delle DDD (x 1000

ab. Res. Die)
19 | Consumo in regime di Incremento % cff 46% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di | 2015 ministeriali

sartani associati e non sul totale
delle DDD dei farmaci attivi su
sistema renina angiotensina (X
1000 ab. Res. Die)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

ASL n. 2 "Savonese"

Ufficio N. | Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Pesol TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione INFRANNUALE | % ANNUALE % flusso
(entro (entro informativo
30.07.2016) 31.12.2016) utilizzato per la|
valutazione
dell'obiettivo
Regione AREA PREVENZIONE
Liguria - 1 | Incremento screening colon| N° Partecipanti 25% (definito 10% | Report
Settore . retto / Popolazione tenendo conto de regionale
Preygnzmng, bersaglio (anno valore rilevato nel screening
sanita pubblica 2015) 2015 e dei relativi
sicurezza range di
al|mgntar§ € valutazione
sanita animale previsti dalla
Griglia
Adempimenti Lea
2015)
Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Screening colon rettale -
indagini secondo livello
(colonscopie)

Tempo di attesa Azioni

per colonscopig

propedeutiche al
raggiungimento
del valore atteso
finale

15%

Esecuzione del
90% delle
colonscopie entro
30 giorni
lavorativi dal
riscontro di
positivita SOF (in
sede di
valutazione si
terra comunque
conto del
miglioramento in
termini di tempo
di attesa)

10%

Provvedimento
aziendale di
azioni
propedeutiche;
report
regionale
screening

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA SALUTE MENTALE
Regione Istituzione di servizi per la | Attivazione Approvazione 5% | Provvedimento
Liguria - diagnosi, il trattamento e la | servizi provvedimento aziendale di
Settore riabilitazione dei disturbi aziendale di attivazione
Assistenza neuropsichici dell'infanzia e attivazione
sanitaria e dell'eta evolutiva
socio-sanitaria
alle fasce
deboli,
politiche sociali
e famiglia

AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - Aggiornamento del piano di | Aggiornamento Presentazione 4% | Piano di
Accreditamentd adeguamento strutturale del piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico dei poli adeguamento dell'aggiornamentd

ospedalieri e delle strutture del Piano di

territoriali, ai fini della Adeguamento

valutazione da parte della

Commissione L.R. 20/99

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

gravidanza

awvio stesura
Piano di offerta
per almeno 1/3
delle
gravidanze
stimate per la
ASL

Completamento valutazione| Schede di Valutazione delle | 4% | Schede di
della qualita delle prestazionj valutazione restanti strutture valutazione
erogate dalle strutture privatedella qualita private
contrattualizzate con delle convenzionate,
I'Azienda (anziani-disabili- | prestazioni rispetto a quelle
psichiatrici) erogate dalle gia valutate nel
strutture private 2015, tramite le
convenzionate schede di
valutazione
Mantenimento dei requisiti di Verifica da Presentazione della&2%
accreditamento del Sistema | parte dei domanda ed
trasfusionale valutatori dei attivazione di tutti
sistemi | processi necessari
trasfusionali per la conferma 1
dell'accreditament
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Piano di riorganizzazione Provvedimento| Provvedimento| 15% | Piano formalizzato 10% | Atto di
P.S.S.R. dell'offerta dei consultori per| aziendale di affidamento affidamento e
la presa in carico della incarico per Piano di

riorganizzazione

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO

Pag. 11




SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE

Ars -
Assistenza
ospedaliera e
specialistica

Utilizzo corretto codici nel
campo Fascia di priorita
(come da comunicazione
Prot.n.PG/2015/194134 del
06/11/2015)

% di
prestazioni con
codice U,B,D e
P

90% delle 20%
prestazioni con
codice U, B, D,

100% delle 10%
prestazioni con
codice U, B, D, P
(in sede di
valutazione si terra
comungue conto
del miglioramento
in termini di tempo
di attesa)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA RIABILITAZIONE

Ars - Area 9 | Mappatura del livello di Mappatura per | Completamenta 15% Mappatura
Governo complessita clinico ogni struttura | mappatura per
clinico assistenziale delle strutture di ogni struttura

Medicina Fisica e
Riabilitativa (cod. 56) e di
Neuroriabilitazione (cod.75)
pubbliche e delle Case di
Cura Private comprese le
strutture extra regionali come
da indicazioni contenute nella
DGR n. 161 del 26.02.2016

10 | Monitoraggio dell' attivita di | Individuazione Predisposizione di5% | Report
identificazione delle persone delle persone i un report di
in condizione di protratta condizione di individuazione
alterazione della coscienza | protratta delle persone in
assistite nelle strutture alterazione condizione di
ospedaliere, nelle strutture | della coscienza protratta
residenziali territoriali assistite alterazione della
(comprese quelle fuori coscienza assistite

regione) e con presa in carico
domiciliare come da
indicazioni contenute nella
DGR n. 161 del 26.02.2016

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO

Ars - Area
Governo clinico

11

Appropriatezza erogativa de
ricoveri ordinari per acuti
(Patto per la Salute 2014-
2016): DGR n. 401/2015

Soglie massime
di erogazione in
regime di
ricovero
ordinario per
DRG del Patto
per la Salute -
anno 2016 gia
definite con la
DGR n.
401/2015

Rispetto delle
soglie massime d
cui alla DGR n.
401/2015

5%

Datawarehous

[1%)

12

Riduzione degenza media
ricoveri ordinari per acuti

Degenza media
trimmata a sx
ricoveri per
acuti. Sono
esclusi i neonatj
sani

Riduzione del 2%
rispetto al valore
rilevato al 30
giugno 2016

4%

Datawarehous

1%

13

Avvio percorso per la
creazione di Unita Farmaci
Antitumorali (UFA) aziendali
/ interaziendali

Provvedimento
aziendale di
avvio percorso
UFA

Approvazione
provvedimento
aziendale

4%

Provvedimentd
aziendale

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

14| Gestione del Rischio Clinico} Compilazione | Invio in 15% | invio in Regione | 2% | Carmina
adozione e compilazione strumento Regione del del Documento
strumento Carmina Carmina provvedimento Carmina
del Direttore
Generale di
affidamento
mandato
Ars - 15 | Effettuazione indagine per Ig Rilevazione Effettuazione | 20% | Report finale di | 5% | Report
Epidemiologia e rilevazione del tasso di indagine indagine analisi e aziendale
prevenzione prevalenza delle infezioni diffusione dati
correlate all'assistenza (ICA relativi
negli ospedali per acuti (nota allindagine
dell’ARS Prot. n. 3049 del
17.3.2016)
AREA FARMACEUTICA
Regione Liguria | 16 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 8% | Flussi
- Settore Staff, biosimilari 30% del consumo ministeriali
programmazione rispetto al 2015 di biosimilari
e politiche del rispetto al 2015
farmaco, in 17 | Recupero rimborsi previsti daRichiesta 100% 3% | Relazione
collaborazione accordi negoziali per farmacj| rimborso entro Aziende
con Ars - ad alto costo termine max 20
Supporto giorni da
all'assistenza chiusura scheda
farmaceutica e fine trattamentqg

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

farmacovigilanzg 18 | Consumo in regime di Incremento % 70% 3% | Flussi
assistenza territoriale di cfr 2015 ministeriali
farmaci a brevetto scaduto in
% sul totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

19| Consumo in regime di Incremento % 79% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di| cfr 2015 ministeriali
inibitori di pompa protonica
in % sul totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

20 | Consumo in regime di Incremento % 42% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di| cfr 2015 ministeriali
sartani associati e non sul
totale delle DDD dei farmaci
attivi sul sistema renina
angiotensina (x 1000 ab. Res.
Die)

)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

ASL n. 3 "Genovese"

Ufficio Obiettivi anno 2016 Indicatore | TARGET Peso| TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione INFRANNUALE | % ANNUALE % flusso
(entro (entro informativo
30.07.2016) 31.12.2016) utilizzato per
la valutazione
dell'obiettivo
Regione AREA PREVENZIONE
Liguria - Incremento screening N° 37% (definito | 10% | Report
Settore . colon retto Partecipanti tenendo conto regionale
Prevenzione / del valore screening
sanltq Popolazione rilevato nel
ppbbllca, bersaglio 2015 e dei
sicurezza (anno 2015) relativi range di
allme‘ntare e valutazione
Saf“ta previsti dalla
animale Griglia
Adempimenti
Lea 2015)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Screening colon
rettale - indagini
secondo livello
(colonscopie)

tempo di
attesa per
colonscopia

Azioni
propedeutiche al
raggiungimento
del valore atteso
finale

Esecuzione del
90% delle
colonscopie
entro 30 giorni
lavorativi dal
riscontro di
positivita SOF
(in sede di
valutazione si

15%

conto del
miglioramento
in termini di
tempo di
attesa)

terra comunque

10%

Provvedimentg
aziendale di
azioni
propedeutiche;
report
regionale
screening

AREA SALUTE MENTALE

Regione
Liguria -
Settore
Assistenza
sanitaria e
socio-
sanitaria alle

Istituzione di servizi
per la diagnosi, il
trattamento e la
riabilitazione dei
disturbi neuropsichici
dell'infanzia e dell'eta
evolutiva

Attivazione
servizi

Approvazione
provvedimento
aziendale di
attivazione

5%

Provvedimentc
aziendale di
attivazione

)]

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N..............
DEL PROT. ANNO 2016

NP/10316

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

fasce deboli,
politiche
sociali e
famiglia

Direzione unica
universitaria
dell'offerta
psichiatrica
intraospedaliera

Gestione
unificata
(fusione
funzionale)

Approvazione
provvedimento di
fusione entro il
30/7/2016

15%

Approvazione
provvedimento
di fusione entrg
il 31/12/2016
(qualora non
raggiunto entro
il 30/7/16 dal
Direttore

uscente)

5%

Provvedimentc
aziendale di
fusione
funzionale

)]

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'

Ars - Aggiornamento del | Aggiornamento Presentazione 4% | Piano di
Accreditamentd piano di del piano di entro il 31.12.16 adeguamentg
e Qualita adeguamento adeguamento dell'aggiornamentc

strutturale del Piano di

/impiantistico dei Adeguamento

poli ospedalieri e

delle strutture

territoriali, ai fini

della valutazione da

parte della

Commissione L.R.

20/99

Completamento Schede di Valutazione delle | 4% | Schede di

valutazione della valutazione restanti strutture valutazione

qualita delle della qualita private

prestazioni erogate | delle convenzionate,

dalle strutture prestazioni rispetto a quelle

private erogate dalle gia valutate nel

contrattualizzate con strutture 2015, tramite le

I'Azienda (anziani- | private schede di

disabili-psichiatrici) | convenzionate valutazione

Mantenimento dei | Verifica da Presentazione della&2%

requisiti di parte dei domanda ed

accreditamento del | valutatori dei attivazione di tutti

Sistema trasfusionalesistemi

trasfusionali

per la conferma
dell'accreditamen

| processi necessari
t

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Retidel | 8 | Piano di Provvedimentg Provvedimento | 15% | Piano 5% | Atto di
P.S.S.R. riorganizzazione aziendale di affidamento formalizzato affidamento e
dell’'offerta dei incarico per Piano di
consultori per la presa avvio stesura riorganizzazione
in carico della Piano di offerta
gravidanza per almeno 1/3
delle gravidanze
stimate per la
ASL
9 | Riduzione parti cesarei Audit clinico | Formalizzazione 15% | Report almeno | 5% | Incarico per
inappropriati (audit aziendale a incarico esterno intermedio di audit, report
clinico) conduzione per audit clinico audit intermedio e
esterna sui parti Flusso CEDAP
indipendente | cesarei”
sui tagli
cesarei
AREA ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE
Ars - 10| Utilizzo corretto codici| % di 90% delle 15% | 100% delle 10%
Assistenza nel campo Fascia di | prestazioni con prestazioni con prestazioni con
ospedaliera e priorita (come da codice U,B,D | codice U, B, D, codice U, B, D,
specialistica comunicazione eP P P (in sede di
Prot.n.PG/2015/194134 valutazione si
del 06/11/2015) terra comunque
conto del
miglioramento

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

in termini di
tempo di attesa|

AREA RIABILITAZIONE

Ars - Area 11
Governo
clinico

Mappatura del livello
di complessita clinico
assistenziale delle
strutture di Medicina
Fisica e Riabilitativa
(cod. 56) e di
Neuroriabilitazione
(cod.75) pubbliche e
delle Case di Cura
Private comprese le

strutture extra regionali

come da indicazioni

contenute nella DGR n.

161 del 26.02.2016

Mappatura per
ogni struttura

Completamento
mappatura per
ogni struttura

15%

Mappatura

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
12 | Monitoraggio Individuazione Predisposizione 5% | Report

dell'attivita di
identificazione delle
persone in condizione
di protratta alterazione
della coscienza assisti
nelle strutture
ospedaliere, nelle
strutture residenziali
territoriali (comprese
guelle fuori regione) e
con presa in carico
domiciliare come da
indicazioni contenute
nella DGR n. 161 del

delle persone
in condizione
di protratta
alterazione
telella coscienza
assistite

26.02.2016

di un report di
individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione
della coscienza
assistite

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Ars - Area
Governo clinico

AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
13| Appropriatezza Soglie Rispetto delle | 5% | Datawarehouse
erogativa dei ricoveri | massime di soglie massime
ordinari per acuti erogazione in di cui alla DGR
(Patto per la Salute | regime di n. 401/2015
2014-2016): DGR n. | ricovero
401/2015 ordinario per
DRG del Patto
per la Salute -
anno 2016 gia
definite con la
DGR n.
401/2015
14| Riduzione degenza | Degenza Riduzione del | 4% | Datawarehouse
media ricoveri ordinari media 2% rispetto al
per acuti trimmata a sx valore rilevato
ricoveri per al 30 giugno
acuti. Sono 2016
esclusi i
neonati sani
15| Gestione del Rischio | Compilazione | Invio in 5% | invio in 2% | Carmina
Clinico: adozione e strumento Regione del Regione del
compilazione Carmina provvedimento Documento
strumento Carmina del Direttore Carmina
Generale di
affidamento
mandato

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Ars - 16 | Effettuazione indaging Rilevazione Effettuazione | 5% | Report finale di| 4% | Report
Epidemiologia e per la rilevazione del | indagine indagine analisi e aziendale
prevenzione tasso di prevalenza diffusione dati

delle infezioni relativi

correlate all'assistenza allindagine

(ICA) negli ospedali

per acuti (nota

dell’ARS Prot. n. 3049

del 17.3.2016)

AREA FARMACEUTICA
Regione Liguria | 17 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del| 8% | Flussi
- Settore Staff, biosimilari 30% del ministeriali
programmazione rispetto al consumo di
e politiche del 2015 biosimilari
farmaco, in rispetto al 2015
collaborazione | 18 | Recupero rimborsi Richiesta 100% 3%| Relazione
con Ars - previsti da accordi rimborso entro Aziende
Supporto negoziali per farmaci | termine max
all'assistenza ad alto costo 20 giorni da
farmaceutica e chiusura
farmacovigilanzg scheda fine

trattamento

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

19 | Consumo in regime di| Incremento % 70% 3%| Flussi

assistenza territoriale | cfr 2015 ministeriali
di farmaci a brevetto
scaduto in % sul totale
delle DDD (x 1000 ab.

Res. Die)
20 | Consumo in regime dif Incremento % 85% 3%| Flussi
assistenza cfr 2015 ministeriali

convenzionata di
inibitori di pompa
protonica in % sul
totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

21| Consumo in regime di| Incremento % 43% 3%| Flussi
assistenza cfr 2015 ministeriali
convenzionata di
sartani associati e nor
sul totale delle DDD
dei farmaci attivi sul
sistema renina
angiotensina (x 1000
ab. Res. Die)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

ASL n. 4 "Chiavarese"

Ufficio N. | Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Pesol TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione INFRANNUALE | % ANNUALE % flusso
(entro (entro informativo
30.07.2016) 31.12.2016) utilizzato per la
valutazione
dell'obiettivo
Regione AREA PREVENZIONE
Liguria - 1 | Incremento screening colon | N° Partecipanti 42% (definito 10% | Report
Settore . retto / Popolazione tenendo conto de regionale
Preygnzmng, bersaglio (anno valore rilevato nel screening
sanita pubblica 2015) 2015 e dei relativi
sicurezza range di
al|mgntar§ € valutazione
sanita animale previsti dalla
Griglia
Adempimenti Lea
2015)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Screening colon rettale -
indagini secondo livello
(colonscopie)

tempo di attesa
per colonscopia

Azioni
propedeutiche al
raggiungimento
del valore atteso
finale

15%

Esecuzione del
90% delle
colonscopie entro
30 giorni
lavorativi dal
riscontro di
positivita SOF (in
sede di
valutazione si
terra comunque
conto del
miglioramento in
termini di tempo
di attesa)

10%

Provvedimento
aziendale di
azioni
propedeutiche;
report regionale
screening

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA SALUTE MENTALE
Regione Istituzione di servizi per la | Attivazione Approvazione 5% | Provvedimento
Liguria - diagnosi, il trattamento e la | servizi provvedimento aziendale di
Settore riabilitazione dei disturbi aziendale di attivazione
Assistenza neuropsichici dell'infanzia e attivazione
sanitaria e dell'eta evolutiva
socio-sanitaria
alle fasce
deboli,
politiche sociali
e famiglia

AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - Aggiornamento del piano di | Aggiornamento Presentazione 4% | Piano di
Accreditamentd adeguamento strutturale del piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico dei poli adeguamento dell'aggiornamenta

ospedalieri e delle strutture del Piano di

territoriali, ai fini della Adeguamento

valutazione da parte della

Commissione L.R. 20/99

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

gravidanza

awvio stesura
Piano di offerta
per almeno 1/3
delle
gravidanze
stimate per la
ASL

Completamento valutazione | Schede di Valutazione delle | 4% | Schede di
della qualita delle prestazioni valutazione restanti strutture valutazione
erogate dalle strutture private della qualita private
contrattualizzate con I'Aziendadelle convenzionate,
(anziani-disabili-psichiatrici) | prestazioni rispetto a quelle
erogate dalle gia valutate nel
strutture private 2015, tramite le
convenzionate schede di
valutazione
Mantenimento dei requisiti di Verifica da Presentazione della2%
accreditamento del Sistema | parte dei domanda ed
trasfusionale valutatori dei attivazione di tutti
sistemi | processi necessari
trasfusionali per la conferma
dell'accreditamento
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Piano di riorganizzazione Provvedimento | Provvedimento | 15% | Piano formalizzato 5% | Atto di
P.S.S.R. dell’'offerta dei consultori per | aziendale di affidamento affidamento e
la presa in carico della incarico per Piano di

riorganizzazione

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

06/11/2015)

valutazione si terrg
comungue conto

del miglioramento
in termini di tempo

|

di attesa)

Riduzione dei parti cesarei | % di riduzione Riduzione del 10% 5% | Flusso CEDAP
inappropriati dei parti rispetto alla
inappropriati percentuale dei
cesarei "depurati”
NTVS rilevata per
il 2015 (obiettivo
22,29%)
AREA ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE
Ars - Utilizzo corretto codici nel % di prestazioni 90% delle 20% | 100% delle 10%
Assistenza campo Fascia di priorita con codice prestazioni con prestazioni con
ospedaliera e (come da comunicazione uBDeP codice U, B, D, codice U, B, D, P
specialistica Prot.n.PG/2015/194134 del P (in sede di

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO

Pag. 32




SCHEMA N.........

DEL PROT. ANNO

..... NP/10316

2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA RIABILITAZIONE

Ars - Area
Governo
clinico

10

Mappatura del livello di
complessita clinico
assistenziale delle strutture
Medicina Fisica e Riabilitativ
(cod. 56) e di
Neuroriabilitazione (cod.75)
pubbliche e delle Case di Cu
Private comprese le strutture
extra regionali come da
indicazioni contenute nella
DGR n. 161 del 26.02.2016

Mappatura per
ogni struttura
[

ra

Completamentg
mappatura per
ogni struttura

15%

Mappatura

11

Monitoraggio dell' attivita di
identificazione delle persone
in condizione di protratta
alterazione della coscienza
assistite nelle strutture
ospedaliere, nelle strutture
residenziali territoriali
(comprese quelle fuori
regione) e con presa in caric
domiciliare come da
indicazioni contenute nella
DGR n. 161 del 26.02.2016

Individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione
della coscienza
assistite

Predisposizione 0
un report di
individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione della
coscienza assistit

15%

D

Report

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
Ars - Area 12 | Appropriatezza erogativa dei| Soglie massime Rispetto delle 5% | Datawarehouse
Governo ricoveri ordinari per acuti di erogazione in soglie massime d
clinico (Patto per la Salute 2014- regime di cui alla DGR n.
2016): DGR n. 401/2015 ricovero 401/2015
ordinario per
DRG del Patto
per la Salute -
anno 2016 gia
definite con la
DGR n.
401/2015
13| Riduzione degenza media | Degenza media Riduzione del 2% 5% | Datawarehouse
ricoveri ordinari per acuti trimmata a sx rispetto al valore
ricoveri per rilevato al 30
acuti. Sono giugno 2016
esclusi i neonat
sani
14| Gestione del Rischio Clinico:| Compilazione | Invio in 15% | invio in Regione | 3% | Carmina
adozione e compilazione strumento Regione del del Documento
strumento Carmina Carmina provvedimento Carmina

del Direttore
Generale di
affidamento
mandato

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Ars - 15 | Effettuazione indagine per la| Rilevazione Effettuazione | 20% | Report finale di | 7% | Report
Epidemiologia rilevazione del tasso di indagine indagine analisi e aziendale
e prevenzione prevalenza delle infezioni diffusione dati

correlate all'assistenza (ICA) relativi

negli ospedali per acuti (nota all'indagine

dellARS Prot. n. 3049 del

17.3.2016)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

Regione Liguria | 16 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 8% | Flussi

- Settore Staff, biosimilari 30% del consumo ministerial

programmazione rispetto al 2015 di biosimilari

e politiche del rispetto al 2015

farmaco, in 17 | Recupero rimborsi previsti da Richiesta 100% 3% | Relazione

collaborazione accordi negoziali per farmaci| rimborso entro Aziende

con Ars - ad alto costo termine max 20

Supporto giorni da

all'assistenza chiusura scheda

farmaceutica e fine trattamento

farmacovigilanzg 18 | Consumo in regime di Incremento % 70% 3% | Flussi
assistenza territoriale di cfr 2015 ministerial

farmaci a brevetto scaduto in
% sul totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

19| Consumo in regime di Incremento % 81% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di | cfr 2015 ministeriali
inibitori di pompa protonica ir
% sul totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

20 | Consumo in regime di Incremento % 46% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di | cfr 2015 ministeriali
sartani associati e non sul
totale delle DDD dei farmaci
attivi sul sistema renina
angiotensina (x 1000 ab. Res.
Die)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

ASL n. 5 "Spezzino"

Ufficio N. | Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Peso| TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione INFRANNUALE | % ANNUALE % flusso
(entro (entro informativo
30.06.2016) 31.12.2016) utilizzato per
la valutazione
dell'obiettivo
Regione AREA PREVENZIONE
Liguria - 1 | Incremento screening colon| N° Partecipanti 35% (definito 10% | Report
Settore . retto / Popolazione tenendo conto de regionale
Preygnzmng, bersaglio (anno valore rilevato nel screening
sanita pubblica 2015) 2015 e dei relativi
sicurezza range di
al|mgntar§ € valutazione
sanita animale previsti dalla
Griglia
Adempimenti Lea
2015)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Screening colon rettale -
indagini secondo livello
(colonscopie)

Tempo di attes:
per colonscopig

AAzioni

| propedeutiche al
raggiungimento
del valore atteso
finale

15%

Esecuzione del
90% delle
colonscopie entro
30 giorni
lavorativi dal
riscontro di
positivita SOF (in
sede di
valutazione si
terra comunque
conto del
miglioramento in
termini di tempo
di attesa)

10%

Provvedimento
aziendale di
azioni
propedeutiche;
report
regionale
screening

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'

erogate dalle strutture privat
contrattualizzate con
I'Azienda (anziani-disabili-
psichiatrici)

edella qualita
delle
prestazioni
erogate dalle
strutture private
convenzionate

private
convenzionate,
rispetto a quelle
gia valutate nel
2015, tramite le
schede di
valutazione

Ars - Aggiornamento del piano di| Aggiornamento Presentazione 6% | Piano di
Accreditamentd adeguamento strutturale del piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico dei poli adeguamento dell'aggiornamentg

ospedalieri e delle strutture del Piano di

territoriali, ai fini della Adeguamento

valutazione da parte della

Commissione L.R. 20/99

Completamento valutazione| Schede di Valutazione delle | 6% | Schede di

della qualita delle prestazionivalutazione restanti strutture valutazione

Mantenimento dei requisiti d
accreditamento del Sistema
trasfusionale

i Verifica da
parte dei
valutatori dei
sistemi
trasfusionali

Presentazione delle3%

domanda ed

attivazione di tutti
i processi necessar
per la conferma
dell'accreditamento

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Piano di riorganizzazione | Provvedimento| Provvedimento | 15% | Piano 5% | Atto di
P.S.S.R. dell'offerta dei consultori per aziendale di affidamento formalizzato affidamento e
la presa in carico della incarico per Piano di
gravidanza avvio stesura riorganizzazione
Piano di offerta
per almeno 1/3
delle
gravidanze
stimate per la
ASL
Riduzione dei parti cesarei | % di riduzione Riduzione del 5% | Flusso CEDAP
inappropriati dei parti 10% rispetto alla
inappropriati percentuale dei
cesarei "depurati”
NTVS rilevata per
il 2015 (obiettivo
20,57%)
AREA ASSISTENZA SPECIALISTICA AMBULATORIALE
Ars - Utilizzo corretto codici nel | % di 90% delle 20% | 100% delle 10%
Assistenza campo Fascia di priorita prestazioni con| prestazioni con prestazioni con
ospedaliera e (come da comunicazione codice U,B,D e| codice U, B, D, codice U, B, D, P
specialistica Prot.n.PG/2015/194134 del | P P (in sede di
06/11/2015) valutazione si
terra comunque
conto del

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

miglioramento in
termini di tempo
di attesa)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.........

DEL PROT. ANNO

..... NP/10316

2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA RIABILITAZIONE

Ars - Area
Governo
clinico

Mappatura del livello di
complessita clinico
assistenziale delle strutture
Medicina Fisica e
Riabilitativa (cod. 56) e di
Neuroriabilitazione (cod.75)
pubbliche e delle Case di
Cura Private comprese le
strutture extra regionali com
da indicazioni contenute nel
DGR n. 161 del 26.02.2016

Mappatura per
ogni struttura
i

(4%

a

Completamento
mappatura per
ogni struttura

15%

Mappatura

10

Monitoraggio dell' attivita di

identificazione delle persone

in condizione di protratta
alterazione della coscienza
assistite nelle strutture
ospedaliere, nelle strutture
residenziali territoriali
(comprese quelle fuori

regione) e con presa in carigo

domiciliare come da
indicazioni contenute nella
DGR n. 161 del 26.02.2016

Individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione
della coscienzal
assistite

Predisposizione @
un report di
individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione della
coscienza assistit

D

15%

Report

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
Ars - Area 11| Appropriatezza erogativa dej Soglie massime Rispetto delle 5% | Datawarehous
Governo ricoveri ordinari per acuti di erogazione soglie massime d
clinico (Patto per la Salute 2014- | in regime di cui alla DGR n.
2016): DGR n. 401/2015 ricovero 401/2015

ordinario per

DRG del Patto
per la Salute -
anno 2016 gia
definite con la

DGR n.
401/2015
12 | Riduzione degenza media | Degenza media Riduzione del 2% 5% | Datawarehous
ricoveri ordinari per acuti trimmata a sx rispetto al valore
ricoveri per rilevato al 30
acuti. Sono giugno 2016
esclusi i
neonati sani
13| Gestione del Rischio Clinico; Compilazione | Invio in 15% | invio in Regione | 3% | Carmina
adozione e compilazione strumento Regione del del Documento
strumento Carmina Carmina provvedimento Carmina
del Direttore
Generale di
affidamento
mandato

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Ars - 14 | Effettuazione indagine per la Rilevazione Effettuazione | 20% | Report finale di | 7% | Report
Epidemiologia rilevazione del tasso di indagine indagine analisi e aziendale
e prevenzione prevalenza delle infezioni diffusione dati

correlate all'assistenza (ICA relativi

allindagine

54

negli ospedali per acuti (notz
dell’ARS Prot. n. 3049 del
17.3.2016)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

Die)

Regione Liguria | 15 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 8% | Flussi
- Settore Staff, biosimilari 30% del consumc ministeriali
programmazione rispetto al 2015 di biosimilari
e politiche del rispetto al 2015
farmaco, in 16 | Recupero rimborsi previsti daRichiesta 100% 3% | Relazione
collaborazione accordi negoziali per farmaci rimborso entro Aziende
con Ars - ad alto costo termine max 20
Supporto giorni da
all'assistenza chiusura sched
farmaceutica e fine trattamenta
farmacovigilanzg 17 | Consumo in regime di Incremento % 70% 3% | Flussi
assistenza territoriale di cfr 2015 ministeriali
farmaci a brevetto scaduto in
% sul totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

18| Consumo in regime di Incremento % 70% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di cfr 2015 ministeriali
inibitori di pompa protonica
in % sul totale delle DDD (x
1000 ab. Res. Die)

19 | Consumo in regime di Incremento % 42% 3% | Flussi
assistenza convenzionata di cfr 2015 ministeriali
sartani associati e non sul
totale delle DDD dei farmaci
attivi sul sistema renina
angiotensina (x 1000 ab. Res.

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
IRCCS A.O.U. San Martino - Ist
Ufficio Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Peso| TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione INFRANNUALE | % ANNUALE % flusso
(entro (entro informativo
31.08.2016) 31.12.2016) utilizzato per la
valutazione
dell'obiettivo
BANCA DEL SANGUE
Ars - Reti del Funzionamento della banca del | relazione Adeguamento 30% | Operativa la 20%
P.S.S.R. sangue aregime attestante il livello| informatico centralizzazione
di operativita completato della lavorazione

del sangue di

raccolta dell'area

metropolitana

AREA SALUTE MENTALE

Regione Direzione unica universitaria Gestione unificata| Approvazione 20% | Approvazione 10% | Provvedimento
Liguria - dell'offerta psichiatrica (fusione provvedimento di provvedimento d aziendale di
Settore intraospedaliera funzionale) fusione(entro il fusione entro il fusione
Assistenza 30/7/2016) 31/12/2016 funzionale
sanitaria e (qualora non
socio-sanitaria raggiunto entro
alle fasce il 30/7/16 dal
deboli, Direttore
politiche uscente)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

sociali e
famiglia

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)

Pag. 49



SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - Aggiornamento del piano di Aggiornamento Presentazione 3% | Piano di
Accreditamentd adeguamento strutturale del piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico aziendale, ai fini | adeguamento dell'aggiornamentc
della valutazione da parte della del piano di
Commissione L.R. 20/99 adeguamento
Mantenimento dei requisiti di | Certificazione Certificazione da | 4% | Certificazione
accreditamento del centro di rilasciata dal CNT parte del CNT
PMA entro il 31.12.16
Mantenimento dei requisiti di | Verifica da parte Presentazione del|l&3%
accreditamento del Sistema dei valutatori dei domanda ed
trasfusionale sistemi attivazione di tutti
trasfusionali i processi necessali
per la conferma
dell'accreditamento
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Riduzione parti cesarei Audit clinico Formalizzazione 15% | Report almeno 5% | Incarico per
P.S.S.R. inappropriati (audit clinico) aziendale a incarico esterno intermedio di audit audit, report
conduzione per audit clinico intermedio
esterna Sui parti cesarei
indipendente sui
tagli cesarei

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

Dipartimento salute e servizi sociali

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

Riduzione dei parti cesarei
inappropriati

% di riduzione dei
parti inappropriati

Riduzione del 109
rispetto alla
percentuale dei
cesarei "depurati”
NTVS rilevata per
il 2015 (obiettivo
30,15%)

» 5%

Flusso CEDAP

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO

Pag. 51




SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA RIABILITAZIONE

Ars - Area
Governo
clinico

Mappatura del livello di
complessita clinico assistenziale
delle strutture di Medicina Fisica
e Riabilitativa (cod. 56) e di
Neuroriabilitazione (cod.75)
come da indicazioni contenute

nella DGR n. 161 del 26.02.2016

Mappatura
struttura mappatura

della struttura

Completamento 15%

Mappatura

Monitoraggio dell'attivita di
identificazione delle persone in
condizione di protratta
alterazione della coscienza
assistite come da indicazioni
contenute nella DGR n. 161 del
26.02.2016

Individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione della
coscienza assistit

U

Predisposizione
di un report di
individuazione
delle persone in
condizione di
protratta
alterazione della

coscienza assistite

10%

Report

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
Ars - Area 10 | Appropriatezza erogativa dei | Soglie massime d Rispetto delle 6% | Datawarehouse
Governo ricoveri ordinari per acuti (Patto| erogazione in soglie massime d
clinico per la Salute 2014-2016): DGR| regime di ricovero cui alla DGR n.
n. 401/2015 ordinario per 401/2015
DRG del Patto per
la Salute -anno
2016 gia definite
con la DGR n.
401/2015
11 | Riduzione degenza media Degenza media Riduzione del 2% 5% | Datawarehouse
ricoveri ordinari per acuti trimmata a sx rispetto al valore
ricoveri per acuti. rilevato al 30
Sono esclusi i giugno 2016
neonati sani
12 | Gestione del Rischio Clinico: Compilazione Invio in 10% | Invio in Regione | 3% | Carmina
adozione e compilazione strumento Regione del del Documento
strumento Carmina Carmina provvedimento Carmina
del Direttore
Generale di
affidamento
mandato
Ars - 13| Effettuazione indagine perla | Rilevazione Effettuazione | 10% | Report finale di | 6% | Report aziendale
Epidemiologia rilevazione del tasso di indagine indagine analisi e
e prevenzione prevalenza delle infezioni diffusione dati
correlate all'assistenza (ICA) relativi
negli ospedali per acuti (nota all'indagine
dell’ARS Prot. n. 3049 del

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

17.3.2016)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

all'assistenza
farmaceutica e
farmacovigilanzg

giorni da chiusura
scheda fine
trattamento

Regione Liguria | 14 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 15% | Flussi

- Settore Staff, biosimilari 30% del ministeriali
programmazione rispetto al 2015 consumo di

e politiche del biosimilari

farmaco, in rispetto al 2015

collaborazione | 15| Recupero rimborsi previsti da | Richiesta 100% 5% | Relazione
con Ars - accordi negoziali per farmaci ad rimborso entro Aziende
Supporto alto costo termine max 20

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO

Pag. 55




SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
E.O. Galliera
Ufficio Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione ANNUALE % flusso informativo
(entro 31.12.2016) utilizzato per la
valutazione
dell'obiettivo
AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - Aggiornamento del piano di Aggiornamento dell Presentazione 5% | Piano di
Accreditamentd adeguamento strutturale piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico aziendale compatibileadeguamento dell'aggiornamentg
con il progetto del Nuovo Ospedalg, del Piano di
ai fini della valutazione da parte Adeguamento
della Commissione L.R. 20/99
Mantenimento dei requisiti di Verifica da parte | Presentazione dellg5%
accreditamento del Sistema dei valutatori dei | domanda ed
trasfusionale sistemi attivazione di tutti
trasfusionali i processi necessari
per la conferma
dell'accreditamento
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Riduzione parti cesarei inappropria#udit clinico Report almeno 15% | Report intermedio
P.S.S.R. (audit clinico) aziendale a intermedio di audit
conduzione esterng
indipendente sui

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO

Pag. 56




SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

tagli cesarei

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.....cooeee.. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT. ANNO Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
AREA RIABILITAZIONE
Ars - Area Mappatura del livello di Mappatura struttura Completamentg 10% | Mappatura
Governo complessita clinico assistenziale della mappatura
clinico delle strutture di Medicina Fisica|e della struttura
Riabilitativa (cod. 56) come da
indicazioni contenute nella DGR
n. 161 del 26.02.2016
AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
Ars - Area Appropriatezza erogativa dei Soglie massime di | Rispetto delle 10% | Datawarehouse
Governo ricoveri ordinari per acuti (Patto | erogazione in soglie massime d
clinico per la Salute 2014-2016): DGR n.regime di ricovero | cui alla DGR n.
401/2015 ordinario per DRG | 401/2015
del Patto per la
Salute - anno 2016
gia definite con la
DGR n. 401/2015
Riduzione degenza media ricoverDegenza media Riduzione del 2% 10% | Datawarehouse
ordinari per acuti trimmata a sx rispetto al valore
ricoveri per acuti. | rilevato al 30
Sono esclusi i giugno 2016
neonati sani
Gestione del Rischio Clinico: Compilazione invio in Regione | 5% | Carmina

adozione e compilazione

strumento Carmina

strumento Carming

del Documento

Carmina

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.....cooeee.. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
Ars - 8 | Effettuazione indagine per la Rilevazione Report finale di | 20% | Report aziendale
Epidemiologia rilevazione del tasso di prevalenzandagine analisi e
e prevenzione delle infezioni correlate diffusione dati
all'assistenza (ICA) negli ospedali relativi
per acuti (nota del’ARS Prot. n. all'indagine
3049 del 17.3.2016)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

all'assistenza
farmaceutica e
farmacovigilanza

Regione Liguria | 9 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 15% | Flussi

- Settore Staff, biosimilari rispetto | 30% del ministeriali
programmazione al 2015 consumo di

e politiche del biosimilari

farmaco, in rispetto al 2015

collaborazione | 10 | Recupero rimborsi previsti da Richiesta rimborso| 100% 5% | Relazione
con Ars - accordi negoziali per farmaci ad | entro termine max Aziende
Supporto alto costo 20 giorni da

chiusura scheda
fine trattamento

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

Ospedale Evangelico Internazionale
Ufficio Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Peso| Documento o
Ars/Regione ANNUALE % flusso
(entro informativo
31.12.2016) utilizzato per la
valutazione
dell'obiettivo
AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - Aggiornamento del piano di | Aggiornamento Presentazione 15% | Piano di
Accreditamentg adeguamento strutturale del piano di entro il 31.12.16 adeguamento
e Qualita /impiantistico aziendale, ai fini | adeguamento dell'aggiornamento
della valutazione da parte della del piano di
Commissione L.R. 20/99 adeguamento
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Reti del Riduzione parti cesarei Audit clinico Report almeno 10% | Report
P.S.S.R. inappropriati (audit clinico) aziendale a intermedio di audit intermedio
conduzione
esterna
indipendente sui
tagli cesarei

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

3 | Riduzione dei parti cesarei % di riduzione dei| Riduzione del 10% 10% | Flusso CEDAP
inappropriati parti inappropriati | rispetto alla
percentuale dei
cesarei "depurati”
NTVS rilevata per
il 2015 (obiettivo
26,89%)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
Ars - Area Concentrazione casistica Presenza Drg Nessuna SDO | 10% | Datawarehouse
Governo chirurgica del tumore alla 257, 258, 259, | prodotta sui regionale
clinico mammella presso il Centro d| 260 Drg 257, 258,
Senologia della Asl n. 3 259, 260
"Genovese"
Appropriatezza erogativa dei| Soglie massime | Rispetto delle | 15% | Datawarehouss
ricoveri ordinari per acuti di erogazione in | soglie massime regionale
(Patto per la Salute 2014- regime di di cui alla DGR
2016): DGR n. 401/2015 ricovero n. 401/2015
ordinario per
DRG del Patto
per la Salute -
anno 2016 gia
definite con la
DGR n. 401/2015
Gestione del Rischio Clinico:| Compilazione invio in 5% | Carmina
adozione e compilazione strumento Regione del
strumento Carmina Carmina Documento
Carmina
Ars - Effettuazione indagine per la| Rilevazione Report finale di| 15% | Report
Epidemiologia rilevazione del tasso di indagine analisi e aziendale
e prevenzione prevalenza delle infezioni diffusione dati
correlate all'assistenza (ICA) relativi
negli ospedali per acuti (nota all'indagine
dell’ARS Prot. n. 3049 del
17.3.2016)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316
DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

farmaco, in
collaborazione
con Ars -
Supporto
all'assistenza
farmaceutica e
farmacovigilanzg

Regione Liguria | 8 | Farmaci biosimilari % consumo Incremento del | 20% | Flussi

- Settore Staff, biosimilari 30% del ministeriali
programmazione rispetto al 2015 | consumo di

e politiche del biosimilari

rispetto al 2015

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale
DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore
IRCCS G.Gaslini
Ufficio N. | Obiettivi anno 2016 Indicatore TARGET Peso| Documento o flusso
Ars/Regione ANNUALE (entro % informativo utilizzato
31.12.2016) per la valutazione
dell'obiettivo
AREA ACCREDITAMENTO E QUALITA'
Ars - 1 | Aggiornamento del piano di adeguamentg Aggiornamento del Presentazione entro il 5% | Piano di adeguamento
Accreditamentd strutturale /impiantistico aziendale, ai fini | piano di adeguamento | 31.12.16
e Qualita della valutazione da parte della dell'aggiornamento
Commissione L.R. 20/99 del piano di
adeguamento
2 | Mantenimento dei requisiti di Verifica da parte dei Presentazione della | 5%
accreditamento del Sistema trasfusionale | valutatori dei sistemi domanda ed
trasfusionali attivazione di tutti i
processi necessari per
la conferma
dell'accreditamento
AREA MATERNO-INFANTILE
Ars - Retidel | 3 | Riduzione parti cesarei inappropriati (audit Audit clinico aziendale a Report almeno 10% | Report intermedio
P.S.S.R. clinico) conduzione esterna intermedio di audit
indipendente sui tagli
cesarei

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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SCHEMA N.............. NP/10316 REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

DEL PROT.ANNO 2016 Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

4 | Riduzione dei parti cesarei inappropriati % dugione dei parti | Riduzione del 10% | 10% | Flusso CEDAP
inappropriati rispetto alla

percentuale dei
cesarei "depurati”
NTVS rilevata per il
2015 (obiettivo
28,24%)

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO Data - IL SEGRETARIO

(Dott. Marco Porcile)
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SCHEMA N.............. NP/10316

DEL PROT. ANNO 2016

REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengitn LEA - Settore

AREA RIABILITAZIONE

Ars - Area Monitoraggio dell'attivita di identificazione Individuazione delle Predisposizione di un 10% | Report
Governo delle persone in condizione di protratta | persone in condizione | report di
clinico alterazione della coscienza assistite nella di protratta alterazione | individuazione delle
struttura ospedaliera della coscienza assistitepersone in condiziong
di protratta
alterazione della
coscienza assistite
AREA OSPEDALIERA - RISCHIO CLINICO
Ars - Area Appropriatezza erogativa dei ricoveri Soglie massime di Rispetto delle soglie | 12% | Datawarehouse
Governo ordinari per acuti (Patto per la Salute 2014erogazione in regime dj massime di cui alla
clinico 2016): DGR n. 401/2015 ricovero ordinario per | DGR n. 401/2015
DRG del Patto per la
Salute -anno 2016 gia
definite con la DGR n.
401/2015
Riduzione degenza media ricoveri ordinarDegenza media Riduzione del 2% 12% | Datawarehouse
per acuti trimmata a sx ricoveri | rispetto al valore
per acuti. Sono esclusi|irilevato al 30 giugno
neonati sani 2016
Gestione del Rischio Clinico: adozione e| Compilazione invio in Regione del | 4% | Carmina
compilazione strumento Carmina strumento Carmina Documento Carmina

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARI
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Ars - 9
Epidemiologia
e prevenzione

Effettuazione indagine per la rilevazione | Rilevazione indagine
del tasso di prevalenza delle infezioni
correlate all'assistenza (ICA) negli ospedali
per acuti (nota dell’ARS Prot. n. 3049 del
17.3.2016)

Report finale di
analisi e diffusione
dati relativi
allindagine

12%

Report aziendale

Data - IL SEGRETARIO

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)
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REGIONE LIGURIA -Giunta Regionale

Dipartimento salute e servizi sociali
Controllo di gestione, mobilita sanitaria e adengit LEA - Settore

AREA FARMACEUTICA

Regione Liguria | 10 | Farmaci biosimilari
- Settore Staff,
programmazione
e politiche del
farmaco, in
collaborazione
con Ars -
Supporto
all'assistenza
farmaceutica e
farmacovigilanza

% consumo biosimilan Incremento del 30% | 20%
rispetto al 2015 del consumo di
biosimilari rispetto al
2015

Flussi ministeriali

Data - IL RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO

(Dott. Marco Porcile)

Data - IL SEGRETARIO
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