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OBIETTIVI DEI DIRETTORI DI DIPARTIMENTO/DISTRETTO ASM

OBIETTIVI ECONOMICI

Predisposizione di un elenco
richiestc pe. I'acquisto
appareÉchiarufe per ogfl u.o.

dr
di

A) UBTET I.IVI ORGANIZZÀ,T,tvI

Organizzare aimeno 3 Comirali
di Drparinento all'anno con

Trasmissione di almeno 3 veúall di
Dpartimento al Centro dr ConLrolo
Strategico

3 CCS

Condividere le decisioni
stratcgiche allhtemo del
Dipalimento assunte nell'ambito
del Collegro di Dllezlone entro
15 giomi dalla data d€l Collesio
di Direzion€

Trasm$sione del veúale di
Dipafimento al CeDtro di Controllo
StÉtegico della riunione di
Dipartimento

Un verbale per
og Collogio dr
Direzione

CCS

Shfllol&e I'uso dello cmail
aziendale ath-averso l'invio delle
comunicazioni a rilevanza
esclùlivam€nte ìnterna ai
Drenori di SC e SSD del
dlpartimenrc tumìt€ la posra
elettronica az iendale

N comunicazioni inviate ai Dneí,ori
di SC e SC Dipafihenrali t2 Dipúimènto

OI'IE 1'I IVI DI QUALITA FORMATIVI

Slabili.e ed organizzar€ con ogni
Unilà Operativa afferente al
Dipafimedo un caleodano di
incontn sù problema tiche comuni
(es. Clinical problen solving,
protocolli di intesa,
starìdardizzizione dr Drocessi etc)

Tnsissione al CCS del c.lúdado
degl incontri (almeno I per ognr
Unità Operativa) con relafivi fogli di

Un inconto per
Unita operativa
dipanimentale

ccs

Raccogliere annualnenre i
fabbisog formativi delle Unità
Ope.aúve € promuovere p€rcorsi
condivisì

Trasmissìone annuate dei fabbisogni
formativi alla U.O. Formazione

enho il 30
gluglo ru I J

Trasmissione a alc dell'elenco di
richieste di apparecchiarure da

ODIETTIVI DI VALUTMIONE DELLA PERT'ORMANCE ORGANTZZATIVA E INDIVIDUALE

Assegnazione e condìvisìone
deali obìcldvi ai Di;g€nli di
strultum conplessa e semplice
dipartimetrrale

Tnsmissione al CCS delle schede di
assesnaziorc degli obreuivi
drigenaali enao 15 gromi dalla
approvazione del documento dj
budset 2013

entro 15 giomi
dalla

dr budset 2013

ccs

ccs

Stesuh Llclla relazione
semcstmle ed amuale sul
raggMgrmen(o degl obie(tivi a
Iivello dipariimèntale/d$rerruate

Trasmissione al CCS delta relazione
drpaf imentale/disrrettuate

delìa relazione

annùalc al CCS

ì0-06.201.1 Il Direttore Distretto Matera _ Coordinatote Attività e FunzÌoni Teritoriali_ dr. &{



Ptemessa

Per I anno 2013 gh obiettivi da assegnate al Dipatimento e alle singole UU.OO. dipartirnentali
devono terrel coÍto degli obretrivi srabùti dalla norfnativa adottara dalla Regione Basilicata pet le
aziende sanitatie tegionali e cbe vengono ù seguito indrcati:
- D.G.R a,. 337 del21.03.2013 "Obietrivi di Salute e pfogramÍìazione economico-Enanziatja

xtrli 2012-2013 pet rDìrettorì Generali clelle Azicnde Sanitatie ReEiongl CoaferÍna Obieftivi
m13",

- D.G.R. n.334 del2L03.2012 e D.P.G.R. r. 80 del21.03.2012, av€nti ad ogg€tto..an.9
della L.R. n.39 del 3710.2001- ^rt 2 e 5 dettaL.R 12/2008 - Nonìna &/ Dirctan Generab
ddlAienda Sa taria I -otale dz Ma*ra" ASM;

- D.G.R t 298 del 14.03.2012 "Patto della Salute 2010-2012 - Obiettivi di Salute e
progtammazione econonúco Enalztuia anni 2072-2073 r,e\ i DiLrefiori' Geaeisli delle Aziende
Sadtade ASP e ASM., dell'Aaenda Ospedalrera S.Cedo, delt' IRCCS-CROB..

- DD,GG.RR. - 239 - 905 - 1126 1953 del20 .Disposizioni vincolanti per le Aziende
Sanitarie Regioaali in maîeria otgaúzzativa e di cotrteniÉento déla spesa del
personale'.

- L.R. t1.26/ 2011 "Disposizioni pet ìa fotmazione del Bilzncro di previsione anouale e
plúenrrale dell2 Regrone BasiJicata - I-egge Finan^^i^2012"

- DGR138 /20'2 "Governance Famaceutica Teffitodale" Direttiva vincolante

Pet rl raggruogimento di tali obietrivi I'Azienda iatende consoLda-te il sisteha di Budger, quale
s_t'umento di govemo e allo stesso tempo sistema di responsabilìzzazione delìa dirigenza sug[ obietrivi
dl salute della popolazione assistita nonché di valutazione delle modaliù e del gtado di raggiungrmento
degÌi obiettrvi assegnati atle UU.OO. dipartimentali

_ Il taggirngibeíto di tali obiettivi può essere, quindi, conseguito solo attiavefso il coinvokiheÍto e
la iespoosabilizz^zione diietta dei diig€nti delle stîutture dipaîtimentali , che dovranno p".r. i" .""...
tutte le aziorie e le ioizìative otganizzative - gestionali che petmettano it raggiungimend degli obiettivi
25Segnatl-

Si chiatisce cbe gli obiettivi delle singole UU.OO. e del Dipartihento îigu,rd,no tutti gli oFeiatod
delle stlutture, dtÀgenza e compArto, pertaoto, la Direzione Sttategica, in accoldo con i .iodr.ti, h"
stabilito di collegare la liquidazione del fondo della ptoduttività collettiva per il comparto, al
conseguirnento dei risultat concotdati nelle schede di budgef alla cui negozizzione harrrro parrecipeto
anche le Posizioni organizzarive dipartimentali

Lasscgnazione dei suddetti obietúvi coosentfuà, irioltfe, all,O.I.V. (Organismo Indipendente di
V_afltaz|one) di ved.6rare n gtado di taggiungimento degli stessi e consentire I'applicazione degli
obblighi contrattuali vigend relativamente alla assegnazione e veriEca delle anività e dei îisultati
coaseguiti per I'aaoo 2013 dai dirigenti così come stabilito dall,art 31e 32 del CCNL.

_ Pertarto, pef qumto sopta detto, pet l,anno 2013, wiene €oncoîdrto di assegnare ale UU.OO. dipartmenrali
d.r seguìto indicate gli obiettivi di atrività e le telarive tisorse riportate nel preserte accordo.
- U.O. C. Dishetto di Mai€îa
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- U.O.C. Distretto di Tiicanco
- U.O. C. Farmacìa Territoriale
- U.O. S. Distretto di Piscicci di It livetlo

U.O. S. Distretro & Srigliano di II tvcIo
- U.O. S. Distretto di Policoro di II lìvelo
- U.O.S. Neurologla teiritoiale

U.O.S. Auvità complessìva dcllc stfutùre e dele risorsc ùmane e tunziod di supporto sanitario di
Miglionico Pomarico
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U.O.S. Attivìtà complessiva de e s rJùfture e dellc risorse umarìe e tunzìoni di supporro sanitano dr
lnina

U.O.S. ,{ttività complessiva dele sh.uuùre e de[e dsotse umane e funzoni dÌ supporto saîirallo di
Bemalda

U.O.S. -{fti;tà complcasiva dele strutrùre c dcle rìsorse urare e furzroni di supporto sanitario di
Fesandina - S:landra

U.O.S. Coordinamento dei Serizr Sociali di À4itera
- Ll O S -{sústanza Socio sarit,ri2 Coordinmoto ddle ore domicilan Montatb'no
- U.O.S. Assistefìza Domioliafe e AssistenziàIe Matera
- U.O-S. Assistenza Specialistica convenzionata e famzco Ijtqlznza

U.O.S. Orgaruzazione dell' Assrstenza Prim.uia dr MMG - PLS e Continuira assisreúi,ìe
- U.O. S. Assistenza ?loterca
- U.O.S. Integrazione fla U.O. di Chiffgi2 Mrrefa € attiviià t€nitorali di chirufgia di Matefa
- U.O.S. Poliambulatori dr Matera

Nelle more della notganizzazione del sistema der seFizi teffitoriali e della costjtuzione del Disrretto della
Salute secondo quanto srabiLto dalla DGR 1645 /2009, con la deltxta nienóale n. 292 / 2012, ta gestiooe e il
cooldinrmento dele aftivrtà e dele turìzìom sanitarie teritori2_li e di tutre l€ UU.OO. semplici Dresenti nei
servizi di Assistenza Sanitatia presúti sul tenitorio distrettuate delta -A.SM sono state af6dare ai d!. Vito Crlla che
dovrà cooîd1nrfe lo svokimerto di tune le arhvità socio sanitaÉe di competenza dele UU.OO. smpùci e il
ú8giúngihcnto degli ol)lettivi rgiomli di oì alla DGP.298/2O12.

Ia paîticolare i DiÍettori delle strutture semplici e complesse delle Cure Primarie e dei Dishetti e
del Servizio Farrtraceutico dovranno relazionare alla fine dell'anno in corso sul p€rseguimento degli
otriettiwi sti.tegici az iendali elegati e di anivirà di eeguiro elencati.

h seguito, devono essere uegoziati e assegfati gli obiettivi peÌ tutti i dirigenti a cui è st4to
conferito ùn incarico, da parte dei Dircttori di dipartimento alte UU.OO. e da pafe dei
Direttori di U.O. complessa alle sÚuttute semplici di ùnità opeîativa e ai ditigenti con incatichi
professiodali,
La scheda obiettivi individuale x ogni ditigente dovia prevedere le atriyità da svolgere, i tempi
e i valoti / tisultati (quaotitativi e qualitativi) attesi e i relativi iúdicatori di îisultato. La verifica
degli obieaivi assegmti deve essere collegara al sisîeúra di valutazioae e alle nuove schede
individuafi di valutazione che I'Azienda ha predisposto e chc safanno utilizzate anche l|el2013.

I Ditettofi delle UU.OO. complesse, dowarr.no pîowedere, con la collÀborazione dei Ditigeati
ilel servizio ^ssistcnza a concoîdare cd asscgnare gli obiettivi alle P.O. dipartirnentali.

CEA/TRO DI CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BUDGET ANNO 2013
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AREA ATTIVITA TERIITORIALI - DISTRX,TTUALI

Gatantire lo svolgimento di tutte le attività socio sanitarie di comDetenza
(DD.GG.RR- 298/2012 e 337 /201i'l

EFFICACIA ASSISTENZIAI.E TERRITORIALE

L O.ganizzare e Coordinare le attività volte all'rntegazione ospedale - tenitono, at fine di garantire un
minot ticoso al ricoveto ospedalicro e quindi una riduzione del Tasso di ospedaùzzazione dei tesidentì Le
azioÀi da htrapreídere devoro cohvolgefe Ie UU.OO. dei diparbmenrì ospedalieri interessati e ì Medici di
Medicina Gcnetale e Contimrità assistenziale zl fiae di perseguire gti obiettivi di

. Riduzione ricoveri per scompenso catdiaco per tesìdenti compresr nella fascie di eù 50 - 74 annì;

. Riduzione ricoveti per diabete per residenrì comptesi nella fascia di età 20 -'74 ann:

. Riduzioni ricoveri per BPCO per resrdenti comgese neììa fascia di età.50 -74 anru.

. BudCet MMG e PIS: obiettivo per iI 2013 è di monitorare congiuotamente con ta U.O. dr farmacia
teÍitodale , l2 scheda dr bùdget Fer i úedici dì assisreùzÀ prìm.ii,, a o scopo di ticoodutre i
comportdnenti plescdtroti alllntetno di petcorsr ÉralDzati aJ tecupero detl,a pptopiatezz^ ódle
ptestazioni, ddl'efficacia e dell'efficienza nelÌìt Dzo ddlerisorse.

Tale obìettivo deve essere peseguito anravetso l'otganizzazione ò atwità di infonnazione, fornuzione e
gstìone dei ca* da aaivare / incementate con i MMG, PI-S, ò Guztdiu medica e ospeda[eîr al fine di
tendere più efícaci le attiviù ter'Ìtoîialì in teÍúú di continuità Àssisterzi2le e qalantire iI rfúor ricotso al
ticoveto ospedzhero e con la stesura/ ìmpleflcnra2jone di ùn pqcorùo condivi"o fra ; MMG e pI-S e medici

Indicatore di dsultato: relazione del Drettore sulle aaività svolte e sur tisrntati raggiuati con applicaíone
e implemerìt zione del percono. Dati aziendali sul tasso di ospedabzazione.

2. ASSISTENZA DOMICILIARE INTEGRATA
. Aclegu?.rnento dei servizì ADI della ASM alle Linee Gurda regionali e perseguimento degti obietuvi

plevb Li d,Ia DGR 29812012 su[e Cule domiciliai netla ASM.
o Uni6cazione delle procedute di accesso all'ADt e dei dari di attivib sul'intero territorio aziendale
o Ganntire la petcentuale di ovef ó4 anni tîaftari in ADI (DGR 298 /2012)
. Produzione € invio trìhestrale al C.C.S. dei dati dr 'úvirà ADI deth 6.SM
o Inno agh uffici tegionali competenú oel rispetto della cohpletezza e tempstica (m€nsile, enno iÌ 20 d€l

m€se successivo) del flusso ADI - DM 11/12/2ú8, secondo le modelità di casmissione prevìste
t!0lEts).

Indicatori ú nsultato: relazione dd RespoNabile ADI sutle attività svolte e sui risultati ragiunti - Ftussi
regomù.
3. CORRETTA E APPROPRIATA PRESCRIZIONE FARMA.CEUTICA
Otganizzazirttrc di incontti (vetbùlzzal) di infornazione / conftonto coo i Medici di Medicùra
Geoemle tivolti a compottamenti presctittivi coretti e approptiati in rifedmento a :

. Constrtrlo farrnaci Inibiroîi di pompa ptororlca;
o Consumo farmaci antibiotici;
. Incidenzz dei sartani sulle sostanze ad azione sul sisteha reninà - angroteslîa;
. Percenruale di abbandono di fìazienri in lerafìia con srarine;
. Percentuale di abbandono di pazienti il terapia con anridepressivi.
. Conútato sull'appropriztezza prescrittiva di -{SM: ufnformare r due Cornirati delle cx Asl 4 di

Matem e ex ASL 5 di Montalbarìo, al 6ne di istinrùne uno peî tut|a la ASM, inviando a
panecipare alle attiwità deÌ Comiraro anche i Medio specialisti ambulatoiali;

Iodicatote di risultato: relazione del Direttore su e attjvità, svohe e sui dsuka.i raggiunli e dad aziendali sul
consumo dei farmaci

CENIRO DI CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BUDGET ANNO 2013
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4. STRATEGIE PER IL CONTROLLO DEL DOLORE: Costìhraone dr un gfuppo tectuco d1
lavoro al Enc dr elaborare stIategie cd nteffenri che, con la collaborazione dei Medicr di Medicrna
Gmetale e dei medici ospedalieri pemetla alla Asm di inctementatc le prcsctDioni e rl consumo di
funad oppioidi per il controllo del dolore.

. Irdicatore di dsultato: relazionc del Diettore sule attività svolte e sui risLrltati taggiunti, dati della
fannacìa teritoriale sul consumo d: farmaci oppìoidi

5. EFFICIENZA PRESCRITTTVA FARMACEUTICA
Awiare e/o ìmplementare incontri con i Medio di Medicina Generale e Continuirà assistenziale, (con la
collaboraione della faîmacra tefttorirÌe), secoodo ùì pizno dl úterverìt concordato con la l)ìrcziooe Sanitaria
azieîdals al 6ne di incentivare al conetto uso delle nsorse pet consumo dei farmac! in pzrticoJat modo quelli
che rmpattdo in modo significativo sulla spesa. Tali attività saranno valutate atEaverso gti ìndicatori sotto

. RispeÈto del tetto rìassimo di spesa fatrnaceutica teftitoriale;
o Spesa fatmaceutica tefitofú-le pro capite
. Percentuale di derivati diidropiridioici noo coperti da brevetto;
. PerceDtuale diACE inibror flon coperti da bleveno;
o Pereotuale di sartani a btevetto scaduto otesenti nellz lista di trasoarenza AIFA non associato

sui sùtani ooo associabi
. Peicentuale di satt? a bfevetto scadùto presenti nellx lista di ttaspatenza AIF,{ associalo sui

sDaftail assocradr
Indicatoie di risultato: relzzione del Ditettore sulle attività svolte e sui tisultati raggiunri e dati azienda.li sul
consumo der farmaci.

6. PREVENZIONE PRIMARIA E SECONDARIA
. Attivftà di pîevenzione pîimaria rivolte alla popolazione del terîitotio: collaborare con i

scrvizi Igiene e sanità Pubblica aI 6ne di iqcrementare la copertrua vaccioale per le vaccinazioni
obbligatotie e per quelle raccomaÀdate ( morbillo, patotite, losolia nell'iofenzia e influeoza
nell'aîzixno).

. Àttiviîà di preveúzione secondaria dvolte alla popolaziore
Collabotarc con le UU.OO. preposte PipartirDento di Prevenzione) zllz orgnizzàzione e
gestioae delle campagne infomative, rivolte alla popolazione femminile presente sul territotio,
con l'obieriwo di aumedtate ladesiode ai ptogardîi di scteening tegionali per cen'ice utetina e
tnernhela al 6re di garantire la diagnosi precoce oelle popolazioni targel
Tale obiettivo dere essere perseguito con la collaboraziooe degli operatoti dei servizi dei
Dipartimeoti di prevenzione della Seoità uînana e Dorun Matemità Infanzia a cui è stato
assegnato lo stesso obiettiYo.

Indicatorc di risnltato: relazione del Ditettote sulle attività svolte e sui;sdtati ragiunt! dati sulle adesiom agli
scteenjng da patte della popol^ziobe tafget.

CENTRO D I  CONTROLLO STRATEGICO
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7. QUALITf INFORMATIV,{
Rispetto dcfa completezza e terDpistica di invio di tutti i flussi informativi di interesse miristeriale e

8. Presa in cadco del paziente fragile: appfc^zione e mooitoraggio dr quanto ptewisto dal
Regoh-rnento per Ia RSA dr Tricarico, (predisposto (dalla Direzione Sanitaria dell'Ospedale Distietuale
di Tîicarico) per tutte 1e R.S.A. della ASM;
Indicatore di risultato: relazione del Ditettore sulle atwità wolte e sui tisultatì raggiunti.

9. Gestione e otgaoizzazione delle attiviA di specialistica aÉbulatoriale sul terlitorio dellÀ ASM e
collabotazione con le IJU.OO. ospedaliefe pet il Day Service e contenimento liste di attesa.
Indicatore di dsultato: rel^zione del Direttore sùlle àttività svolr€ e sìri lisultati tagiunti..

10- Vetifca purtuale del rispcfo, da pafe dei cetrfti Estemi Accreditati delle disposizioni
dettatc in materia dalla Giu.ota Regionale. In paticolare per iI2013:

. attùazione delle direttive della Giunta tegionale sul fabbisogno di prestaziooi e sulì Accordo per
ì'ercgazoÍe deUe prestazioni specialisdche e strumenta.li ambul^torirlj, da parte dei Centri privati
accedrtau, di cuj alle DD.GG.RR 1907 /2N6, 2105/2006, 594/2009 e succesúve modifiche ed
fitegra"roni e la DGR 104/ 2010;

. conteflimento della spesa anauale pet Ìa specìaùstica ambÙlatolialg nel rispetto dei tetti aziendaÌi
pubblicì e privati, detetminati in apphcazione delle delibelazioni sopra citate;

. attu^zione di misure pú il contro o dell'apprcpn^tez^ óelle ptesr2zrofli erogate dalle struttur€ privare
converzon2te.

Indicatote di risultato: telazìone del Direuore sulle attività svolre e sui tisulrad raggiunri.

11. lmplemcntazione delle procedure per la santà peritenàana, coÍ particolaÌe riferimento al
trasferimento al Serwizio sanitaro Nazionale del oersonale. delle struttute e delle attività di sarútà
peniteozìalta p.P.C.M. 2008);
Indicelore di risultato: rclazione del Direttore sulle attivid svolt€ e sui risuliati ràggiunti.

12- Cootdinamento delle attività socio saniterie sùl teíitofio dellazienda:

CENTRO D I  CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BUDGET ANNO 2013

dI comDetenza dei servizi teúl .toriali:
Flusso Modalità di

Trasmissione
Tempistica Invio

Assistenza Domiciliare lnteBrara - DM 1'l 11212008
(A.D.r.)

WEB mensile
(entro 20 mese successivo)

Assistenza Sanitaria Inlemazionale IASPE) WEB semestrale (1o semestre ento il 31/5 dell'anno
succ€ssivo, 2' sem.eftro il 30.1 l.dell'anno

Assistenza Sanitaria lntemazionc (TECASj
Taslerimenti alÌ'estero x cùe ad altissima
sDecializ.zaziore)

WEB Semestrale (entro il mese successivo al semestr€)

M€dicina (Assistenza Medica di base) Supporto
macnetrco

Trimestrale (entro il30 mese successivo)

Pr€st zioni ambulatoriali prvare (CEA) WEB Tdmestsale lentro il 30 mese successilo)

Residenziali /Semiresidenziali (ex art. 26 AIAS) FTP Trimestrale (enlro il 30 mese successivo)
PASSI Supporto

maqnetico
Trimesfale (entro il30 mese sìrccessivoì
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. Oîg flizz^^oîe dei PUA (puÍí Unici di _{ccesso) da concordare con le
Arù nlstlazioni Cohunali del terfitorioi

o Utilizzo della cattella socio sanÌtada computeúzzata su tutto j.l teffitorio azendale e
adozioÍe di un srstema informativo unjco per nrtte le prest4zionr sociali effettuaie
nella ASM;

. Uni6cazione delle procedure e dei protocolli con i Comu:ri - Redazione di
Protocolli con i comuni capoarca di Policoto e Pisricci

. Coordinahento deÌle attività consultodali chiedendo Ia collaborazione alle
UU-OO. di Psicologra e di Osteticia e Ginecologia per quanro atriene
l'applicazione:

1. applicazione della DGR 172/2007 "Atto d'inditizzo pet I'attuazione della
legge 794/1978 n€i C F. del teîritorio regionalc, e attuaiore dela DGR
2198/2008 "Lìnee d'indftizzo relaúve al pefcofso àssísteozjale per
I' apphcaztote de1la L197 / 197 8,, ;

2. Adozioíi íazroî ll e lniemazionali
Indicatoie di ri6ultato: relaione del DìÌettore sule atùvitÀ svoÌce e sui risultati ragiunú

13. Distretto di Tricatico; Coordinamcoto, Gesti,otLe ed, Otgatizzzzione delle attività comesse
aI Comitato Tecnico dindirizzo per la gestione del poto Ri;b itativo Dor Gnocchi.
lndicatoredi risultato: relazione del Direitore sulle arÌìvità svolte e sui rhultati raesiunti.

CENTRO DI CONTROLLO STRÀ TEGlCO
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SER1IZIO FARMACEUTICO TERRITORIALE

EFFICACIA ASSISTENZIÀLE TERRITORIALE

1. Collabotrte (fornetrdo dari pafecipanò ad hcontri ecc) con i ser,,rzi reditoriali e le UU.OO. rlei
dipardmenti ospedalier e ì Medicr di Medicina Gene$te e conrinuìtà assistenzale, ,.I fine di gaÌ,ntle un minot
ncorso ,l dcovelo osPedzlìero e quindi una riduzione del Tasso di ospedalizzazione dei resìdenti in riferimerto

. Riduzione ricoverì pet scompetrso cardiaco per residenti comptesi nella fascia di età 50 74 annì;

. lrduzone dcover per diabere per fesidenti compresi nelJa fascia di età.20 74arLni

. Riduziofli flcoveri per BPCO pet residenti comprese nelta fasù di erà 50 _ 74 allnr

. BudCet MMG e PIS: Obienivo per i 2013 è di monitorare consiunramenre con I'U.O. Asrìs|enza
Sanitaria di Base e con i Difenori dei Djsterú la schcda di budget per i medici di asùtenza primaria.
a]ìg scopo di îiconduffe i cotnpotànoti prescîinori ,I,irterno & p"r""r"i 6orio,,tì ul ;."op.r"
dell'appropriatezza delle pîestaziooi, del,efficacia e deltefdcienza aell,uriiizzo delte risorse.

Tale obienivo deve essete perseguito atlraverso I'olgnizzaziong da parte dei serqizi disrretrua4 di attiwirà di
mfotur ziong foÍn zione e gesrione dei casr da attìvare / rncrementare con i MMG, pIS, con i Medici dì
Guùdia medica e ospe&lied, al fine di endete più eftrcaci le aftivirà teÉitoriali in teimini di continuità
assistenzide e garar: tire il minor ricorso al rlcovero óspedariero.
Indicstore di tisultato: iovio ar cCS di lepotrs rrio€st ali sul consumo dei farnaci e telaziooe del Dtisenre
sulÌe attivìtà svolte c sui tisultati mgiunti - dati aziendali sul tasso di ospedalizzazione.

2. CORRETÍA E APPROPRIATA PRESCRIZIONE FÀRMA.CEUTICÀ
Partecrpazione e collaborazione (fomendo trim€stralmeùte i dati di consumo farmacotico x medico) aìa
gestione di incontti di infonnazione / conftonto con i Medici di Medicina Geoetale rivolti a incentivate
compoftamenti presffirtivi coEefti e apFopîiari in tiferimento a :

. Consumo fffmaci Inibitori di pompaprotonica;
o Consumo fatmaci anribiotici
. ldcidora dèi sattahi sulè sosranze àd .zione sul sistm redna angiotesrna;
. nercenruale d abbaodono di paierd in rerapia con staune:
. Percentuale di,bbandono dr pazienti in terÀpia con anddepressivì.
. Coúit2to suU'approptiatezza presoitúwa di ASM: ù,úformde i ilue Comitati dete ex _{st 4 di Màrefa e

ex -ÀSL 5 di Montalbano, al fine di istinrime uno per tufta t, ASM, irìlrtando a paÌrecipare alc arúvità det
Comitàto anche i Medici specialisti ambulatonatr;

Indicatorc di risul.ato: relzione del Dìrettore sùIe ,ttiwità svolte e sui risultati !àeBìunri con dleg.ú i
vetbali degli incontti a cui si è evenhialrnente partecipato edàb aziendali sul consumo deì farmaci.
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SER\TZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

3. EFFICIENZA PRESCRITTIVA FARI\,ÍACEUTICA
Collaborare con ì sevjzi tetritoriali fomendo dati e partecipando, se necessarìo, agli rncontri coa i Medici di
Medicina Genetale e Contiîuità assistcniaÌe, al ture di incentivare un coireno uso delle dsorse per iì consumo
dei farmacì, in partrcolat modo quelli che mpattano in modo significativo sulla spesa. Tah attività saranno
vàlutate zlttaverso gLi indicaton sotto elercatì

. Rispetto del tetlo hassimo di spesa farmaceutca teÍiÈoriale;

. Spesa farmaccuncz tenitoriaìe pro- capire

. Percentual€ di derivati diidtoplidinici non copeftr da btevetro;

. Perceotuale di ACE inibitod non copetti da bteveno;

. Peîcentuale di sartani a blevetlo sceduto plesenti nella lista di tfasparenza AIFA non associato
su.r saftror non assodatii

. Perceotuale di sanaoi a brevetto scaduto otesenti nella lista di úastìareoza AIFA associato sui
spartafll assocrzl;

. Perseguimento di tutti gli obiettiyi di cui alle delibere dr ciu$ta R€gionale nufnero 606/2ît10 -
r051/2on em22/2010

Indicatore di dsultato: telazione del Ditig€flte della U.O. e del Ditettore Cootdmatote sulle attìvìtà svolte e sui
risultati taggiunti con alegati i verbali degli incontti a cui si è eveatualmeate paltecipato e invio trimesEale dei
dati aziendali sd consumo dei faÍnaci.

4. Collaborazione peî il contîollo della spesa f4maceutica ( DGR 2022 /2010 e DGR 298/2012):
A.pplicazione e moni.oÍaggio delle prescrizioni àrmaceutiche attraoerso iI conttollo mformatizzato di
tuttc le rcette, coa felativa tasmìssione di inforrrurroni e îepoîristica ai medìci prescnttori ìn dfeímeflto
zìI'apptoptiatezza delle prescrizioni, al dspetto delle indiczzioni e timitazioni AIFA e di fatmaco economìa.
4. Attività ispettive sul€ famracie conveozionate esteme: effettuare akneno 5 controli nell'anno

Indicatori di ri6ulrato: invio al CCS di una relazione uimesÈale sulle attivrà e sui rsùlrari ragiunri
5, GestioD€ cort3bil€ € cortrollo i-S,I. (prodottí di assistenza sanitaria integretiva)

IÀdicatori di risultatoi invio al CCS di tepot* ttimestrali
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

f cn'teri peî la valutazione del loro gtado di nggiungineato sono di seguito illdicati:
SCHEDA RIASSUNTIVA DEGLI OBII,TTIVI NEGOZIATI ANNO 2013

I cúteri per la valutazione del loro gtado di raggimgimento sono di seguito indicru:
Gli obiertivi si riterranno ragglunti se gli scosramenri dei valoiì orrenuri a consunúvo dell'anno 2013 rlspetto a
quelli concordati in sede di budget dsultetanno concenuti enro una valore pzn z !10 % .
Si precisa che la scheda riassume schematicamente gli obiettivi della U.O. , per una pil) attenta disanima si
rimanda al corpo del docum€úto di budgot cho elenca dettagliatamente per UU.OO. gli obieftivi da
perseguire e le azioni / attivita da portare avanti per il raggiungimento degli stessi.

CENIRO DI CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BADGET ANNO 2013

UU.OO. ASSISTENZA SANITARIA DI BASE
UU.OO. DISTRETTI

ANNO 2013
1 EFFICA.CIA. ASSISTENZIALE TERRITORIAIE tawlle e/o implendtde, @D la

colabor.zione d€le UU OO- dei dipardnenti ospedatierl e i Nl.À{-c € C A. , atrùtà shergiche volte
,Ìl' intégrazione ospedale - telritorlo, al 6re di gÀranb-re u dDor rcoîso ,l ricorúo ospedahao e
quirdi ua ddùzi@e del Tasp dt osoedalizzaaone dei lesiddú lvedi iddicatori sched? obietti!ì)

1 0

2 ASSISTENZA. DOMICILIARE INTEGRATA lvedi s.led. obettiúl 1 0
3 CORRETTÀ EA?PROPRIATA PRESCRIZIONE FAIMACEUTICI.

Otg,oizz ^one d1 inconhi (vdb.bzal1) di infodazìode / corÈooto @n i Medici di Mediclqa
Gqeîale rivolú a comporteúdti prescrittivi @úehi e appropnati CoI?boEe @n i À{edici dl
Ifedicioa Generale c nedici ospedalro al 6ne ù rncreomtare le presdizioni e il consuo d1
f2mrci oDDjoidi Der jl controllo del dolore. Conitato t€cD1co {sedi iodìcator scheda obiettìvil

10

4 Strategie per il Conîrollo del dolore (vedi scheda obieîtivi) 5
5 EFFICIENZA PRESCRITîÍVA FAIMACEUTICA Awille e/o rmDlúútare incontn con .

Medici di Medìcina Generale e Contiautà a$Ftoziale, (con la coLbonzione dela famacra
r€droriÀle), rivolti àl cor€fto uso delè isorsè pd il ónslmo dèi fm'ci, h pafticolar mÒdo qùéIi
che imoattmo ìo oodo sioúcativo sùÌa soesa. fvedi indicatoîi scheda obiettivi)

10

6 Prevenziotre Primaria e Sècondaria
Atttvità di prev€nzion€ primaria e s€condsrià rivolt€ slla popolaziotre del ter torío:

6. collaborare con i servizi Igiene e sanità Pubblica al fine di incrcmentarc la copertum
vaccìnale per le vaccinazioni obbligaîorie e per quelle raccomandaùe ( moùiìlo,
parotite, rosolia nell'infanzia e influ€nza nell'anziano). (vedi indicrtori scheda obiettiri)

7. collaboiare (con UUoo del Dip. PEverzione) orgÀ zz zjoÉ dr cmprgne
;nfomative, îivolte alìà popol^zione femmirile prcseote sul r€îîitoio, @fl I'obiettivo di
auentare l'adesiore ar progatMi di scre@ing regionali per ceoice uterim e mammella
al Ene di gtrantire la di,gnosi precoce nele popobzioni trger (vedi iodicatori sched

10

QUAIIT,{' INFORTÍ,{TIVA
Rispetto della completezza € tempistica di invio di tutti i flussi informativi di interesse
ministeriale e reeionale di comDetenza dei servizi teriùoriali:

10

8 PRsa in càrico delpazierre f.agile: kedi scheda obiedei) 5
9 Gcstione e orgúizzazione dè e ettivitÀ di specialisrica ubulatorial€ súl teÍitorio dela ASÀl

e colabosaone con le UU.OO. osoeda]rere Dù il Dav Se.vice e contenim@ú liste di aÍese.
5

10 verifica putuate del lispetto , d, pafe deì CEA delle disposizioi dettate in natetia dal! Gunta
Reqionale DGR ó0612010 (vedl scheda obiettiù0

5

t7 lmp l "mpnr rznnp nr , . .d " rÉ  r  Srn i r ;  tF r i ,F rT ìx r i " 5
L2 Coordrnamoto delle attività socio sarútane sul teritoîio adendale I vedi sched, obiettìiì 5

Dist€no di Tricarico: Cooldinamerto, Cestione ed Organizzazione delle attività connesse
at Comitato T.cnico d'indiiizzo Dd l. scstionc det Folo Riabilitativo Dd Gnocchi

10

TOTALE 100



SERVIZO SANTTARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

I cri.ea per ]a valùrazlone det loro gîado di taggiutgimcDto soao di segtito inìticari:
Gli obiettivi si rireftanno megiùmi se gli scosrderti dei valori onetruti a conslmrivo de 'amo 20ú rispelto a
qùelli concordati in sede di budger risulteranno contenuti €ntro ua vatore pari a t10 % .

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI
Si precisa che la schedr riassume schdaticaEente gli obi€trivi de a U,O., per ùtra più drerta disrdma si
tiúarda al colpo del docufnenú di hudg€t che €lenca detrasliafament€ p€î UU.OO. sti obiettivi da perseeuire è
le azioni / attività da portaîe avmti per il mggiu.giEeDto degli stessi.

oBt
DTTI

Serl'izi Farmaceutici Teff itoriali
ANNO 2013

Peso (%)dei singoli
Obiettivi sul total€

EFFICACIA.ASSISTENZIAIE TERÌITORIA.LE: cott2boqre lfomendo ddi
parecipùdo ad incooúi ec(./ @nr \edt reftiroriali rle UU.OO. dei diplniúeî r; o(pedÀheÍ
e r vedrcr dr Medrúr CenfEle e Co.rinúti ,sisrrnaale. al 6re ù sú;ùe ú rd'oì
úorso al ricovero o'pedalieto e qMdi úa ;duuiofle del -ras dr ùed,tu,azione dei
esidúti (vedi mdlcàtori scheda obietúviì

30

2 / 3 CORREfi,A. E ATPROPRIATA ERESCRIZIONE FARMACEUTICA -
EFFICIENZA PRESCRITTWA FAIMACEUTICA : Paftecipazme e colrbos:ione
(foúefùo tnúestsìmdte i dati di cmsho fanruceuti@ x medico) ala gestiofle di iocontd
di info@zione / confÌonto con i }fedìci di Medidn. ceneîde dvolti , inc€itivde
c@Portamend presittivi coúetd e àppropri2tì ,l 6ne incmrivaîe u codetto No delle
fsoîse pd il consmo der femaci in particolar úodo queli che impattano in nodo
sis'lficadlo suil2 sDesa.

30

Appliceioae é honitoàggio dele Fesc.izioÀi f@accurichc attúverso il conro o
infomÀrizato di tutte lc îicette, .on lclaîrva tràsmissio e di iofoîm?zrom e îepotúsúca Ài
medici prescrttd in rifdimdto all^ ^Wtopiarezz dele prescitori, al l1spetto ddle
rnùcMotu e limiranoaiAlf,r e dr t,ftzco econonia.

10

5 Aftività isF€ttive sùfe farmacie conv€rzionate esîeme: effenure almero 5 controli 20

Gestiobe cortabile e @ntmllo A.S.I. (prodofti di asisteù. sa talia
intcgîativa)Indicarod di iisùhrto: irvio al CCS di lepolts triEesttali

l 0

TOTALE 100
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA
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SI]RYIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANIIARIA LOCALE MATERA

DIREZIONE SANITARIA P.O. MATERA

Gli obietdu si dteÎIarDo r2ggútj se gti scostdedti dei vatoli onouú a .onsuntiro del amo 2013 îispero a qEÌi
c@cordati in sede di budeet !ìsùlteraúo contenùri enrro ùn' !.lore rî; r Ì10 % e smno ptodoneie apposte rerg,ioÀ
su oblcnivi orBaaizzaúvi coi aXegrra runa ld docmentazione compromre tarri''lrà sroha
Si pr€cisa che la scheda dassume schematicamente gti obiettivi della U.O. , per urta più attenta disanima si rimanda al
cotpo del docuhento di budget che elenca dettagliatamente per UU.OO gli obiettivi da perseguùe e le azioni / aitiùtà
cla polare aqnriper iì raggiuogimento degtislessi.

SCHEDA DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTI!'I

Obiett
ivo

Direzione Ssnitaria P.O. Matera ANNO 2013 Peso
Obiettivi

t t 2 Goveroe (collaboijldo con il Sepizio dele Professioni súitùie) all'inteEo dcl p.O. jl Drocesso di
integazione e aggregazione delle risorse wnane Èa le UU.OO. dei p.esidi ospedalieri e degli ospedali
dislr€ttuali. Collabordre alla iúDlementazione del p€rcoIso di Bed Maúasemed e d€l Dav Servic€..

5

3 Ta$o di osp€dalizaziong @GR 29812012) (vedi obrcnivi) 5

4

. Coordinamenlo e monitomggio iofomatizzaz io.e ner repari detla csnella Cli ca.

AttivilÀ volte al raggiungimento degì obiettivi regionali di appropdate?za clfuica ed orgrnizzatirr
(DGR 29El 20f2) , MoniÉoraggio sùll'ùdamento delle {ttiyità e produziode di reporh trimestrali su:

Inc.emento delle Ie attivlti in regime di Day Surgery rispeÍo al regime ordinÀrio per i LEA
chirulgicj Uso apFopriato deì tegni di assistenza os?€daliera, Ricovero Ordinano - Day
Hospital - Day Surgery - Day Seffice Ambulatorio semplice
Ridùzione del 100 % dei DH diagnosricl;
Riduioné dei ncovtri ordinsri Dedici b!€vi;
Riduzione, nei repafi chirurgici, della percenhrÀle dr dinessi con DRG medici in regime 01

Riduzione dei Bioml degeDza pr€ op€ratoria
I erenti x fiaffúa del femoîe: i giomi di degenz.a, tra I'ammissione e I'inteflento, devono
risultare Wùale do non sùperiore ai 2 giomi.
Tatso percenlurle di parti cesarei sul tohle dei paii: conconere al Íaggiungimento
de['obiettivo regionale (DGR 298/2012) che prevede che nel2013 ta ASM st attesfi sotto il
25 70 dei parti cesarei sul totale dei prfli.
dspetto, dr parte delle UU.OO. chirurgich€ d€i tempi di 6ttesa per i ricoved progrsmmlti
rclarivi alle parolosic (indicate rclla rab€lta di cui al par. 6.2.del piano Regionate) : inrerenb
chirùrgico per cancro della mammella, per cancro al colon retto, per protesi d'arca
,coronarografa (vedi tabella allegàta DGR ó06/2010).
compilazionq da paÍe delh Iru.OO, ospedalier€, del calnpo di prcnotoziore preústo datla
SDO (per i ricoveri pmgrarrunati) e definizione delle ev€ntuali classi di prioriîà di apparteneDza.
Utilizzo, da parte dei repari, dell'appli€ativo 'lSestione Liste di Anesa',
Rispetto del valore soglia dei ricoveri diuni íspetbo al numerc total€ dei flcoveri per ogni
srngolo DRG per i 68 DRG Medìci dei LEA.
Dltincentiure l'esecuzion€ in Day Swg€ry degli interventi chmrglci elencaii Della tabella
dell'allegato 2 della DGR 606/ 2010, per i qùali non va supeîalo it vÀlore percennrale /sogtiÀ di
aÍunissibilità fissato ncl 20% sul totale degli inLerventi cseguiri rci diversi regimi di ercgazione.
S€condo qùanto previsto daua DcR 606/2010 (vedi allegato2) rlcuÍ€ prestazioni eseguit€ in
regime di D S. devono essere trasferire in regime ambulatoriale

45

Conrrollo del l0o; delle catelte ctipiche prodone (all./ DCR ó06/20t0 e DGR 2022/20t0). l 0
5 t 6 coordinare le attività volt€ alls r€rlizzrzione di una rete rzietrdsle per lo svolsim€nto delle attiviià

di senologia - Coordinare la stesura e ii monitoraggio di un percorso- condivho, ll' te UU.OO. di
Chirùrgia e Serotogis per te pazienti che necessilano di fìterventi chirurgici

5
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SURVIZIO SANITARIO NAZIONALE . REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

Obiett Dhezione Sanitaria P.O. Meferà ANNO 2013 Peso
Obiettivi,7 Contribuire alla razionalizzazione/riduzione d€lla sp€sa famuceutca osp. attraverso:

. Incentivazione uhlizzo famaci genenci e bio - similari

. Presc.izioni famaci alla dirnissione e utilizzo del riceÍado da pafe dei medici ospedalieri
(100% delle ricette su dcettario tosso deÌ SSN e invio sl ritiro presso la farmacia ospedaliera).

. SeCnaluione farmaci scaduri;

. Integmzione informatrzzata n€l cruscotto direzionale SIREP deì dar di consuno dei famucì e
presidi delle lru OO ospedatiere;

. Moniloraggio sui consumi dei fa@ci da pane delle tru OO. ospedalier€ in oollaborazionc alla
U.O. Farnìacia Ospedaliera (cruscotto inforxoativo)

l 0

8 Gestione delle procedure per aggiomamento e/o ati\,?zione procedùfe CU? 5
9 Controllo e moniùoraqeio delle bfezioni osDedaliere e Dmdùzione di reDofs 5
l0 Inforrnatizzaziorc / consegna SDO: itrdividuazione proc€dure che coDsentano I'acquisizione delte SDO

entro 30 gg. dalla dimissione.
5

l 1 Negoziazione / Assegnazione obiettiù a tutti i Didgenti della U.O, e, con la collaborazione dei Dirigentì
alel Servizio Aisistenz3 aÍche alle Ì.O. diparhmentaìi ( se Dresenti)

5

TOTALE 100
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE . REGIONE tsASILTCATA
AZIENDA SANIÎARIA LOCALE MATERA

DIREZIONE SANIIARIA P.O.U, POLICORO

GIi obietú\.1 si riteranno Î3ggìmr se gli scostameDti der valoîi ottenùti a consmtivo delt'ano 2013 rispetto a queh
coocordati in sede di budget risulteîmo contdùti eotlo ma valoîe pari a 110 % e sardno prodotte le apposit€ retazioni
sù obietrq orgmizzxtivi con allegara tutra la docmenrazione comprovdre lattivirà svolta
Si precisa che la scheda riassìÌme schematicamente gh obiettivi della U.O. , per una più ar[e a disanima si rimanda al
corPo del documento di bìldgel che elenca dettagliatamenie per UU.OO. gli obiefivi da perseguire e le ^zioni / attività
da porlare avaori per il raggiutrgim€olo degh sressi.

SCHEDA DI VALUTAZIONE OEGLI OBIETTIVI

Obiett Oirezlone Sanitaria P.O. U. POLICORO
ANNO 2013

Peso
ObièttiYi

A

Govemùe (coileboÉndo con il Seoizio delle Prcfesioni sanitdie) al'inrmo del P.O. il
prcesso dl htegrazrone e aggrgzione de e dso6e mme fia le UU.OO dei Presìdi
ospedalieri e desli osped?lì distrenù,1-{. CoÌlabo$re alb implemoraione del Percorso di
Bed Mmaemot e dd Dar Service..

l 'fasso di ospedal;zazione (DCR 298/2012) (!ediobierd!ì)

4

Attività volG al iègaiurgim€nto degli obicttivi regiona.li di apptopriatezza clinica
ed o.ganizzativa (DGR 298/ mE) , Àfonitag.egto sul'andam€nto defe aÉività e
pmduzione di.€ports trìmestrali su

. hcludto dele le ani!1à in regine di Day Surgely rispetto al regine ordin"rio
per i LE.{ chinrgcl. U,o appúpiato dci ledmi d1 asrst@a ospcdaliera,
Ricovero Ordharìo - Dry Hospìtàl Day Sùrgery - Day Service -
,Aùbrila tono soplice

. Riduione del 100 % dei DH drlgnostici
r Riduione der ncoverì ordinari medicr beu;
. Rlduzione, fler reparti chitugici, d€Ia p€lccrtùale di drmesi cor DRG oedici

in îegìne dj ricovero ordinario;
. tuduzione der gomi degerua pre opeororia
. Int€renti x fnttùa del femore: i gromi di degwa, ta l'amissione €

I inte$eíto, devooo .isult ie ugude e/o non superiore ai 2 gioúi
. Tasso lr€îceÍuaie di pani cesder sul rotal€ dei parù: concoftre al

msgiuginento d€ obiettivo re8ìon?l€ @cR 29812012) che prevede che nel
2013 12 ASM si att€sti sotro il 25 % dei parti c€sar€i s l torde dei paiti.

. rispetto, da pare delle UU.OO. chiru.gichc dci teúpi di ane6a p€. i
ricovcîi programmati lelativi ala patologia €ndicate nela tab€la di oi al pù.
8.2 del Pirno R%ionale) : intervgrto chirurgico per cmqo al colotr reno, per
pîotesi d'dce (vedì tabela À[es2ta DGR 606/2010).

. .ompildziore, da paîte d€Ie UU.OO. ospedaliere, del campo di
prenor.rion€ È.evisto da|la SDO (pe i ricovai prcgiand"b) € d€finiaone
deÌe evertuaÍ classi di pîiorità di applnenmza

. Utiliz@, da palre dei repari d€ll app]icarivo 'cesrione LisÉ di .àftcsa '

. Risp€tto del valore soglia d€r lcover diuúi risp€no al numelo rotale dei
r@ved per ogtu singolo DRG per i ó8 DRG À{edid dej I-EA.

. Di6i$c€Dtivare I'e6ecùzionc in D.y Suracry d€sli intnenti chidrgici
dencati odla tabella dell'allegato 2 delh DGR 606/ 2010, per i quati non va
supeîato ìl valor€ percentuele /soglia di allmisibilirà Esslto flel 2trlo sut tohle
degù interenti eseguitj n€i diveEi rcgiúi di erogazione Secondo quanto
púisto dalh DGR 606/2010 (vedì ,ltegato2) alcuft prestdioni esegùite ia
leg,ne di D.S devono essere ttasfcrite rn regne aúbulÀtoùle.

. Coordinamerto e monitoraggio nfonatLzzaz:tae nei tepartì delta cartetta

5 r-,rnrn ll,, dd r0p , tlrl. onLÌtu (lini, hc p o,lon( (rI / l,(iR úoól2010 c lr iR 2022 20101
Coordinaré le attivi!à volte 

"tl^ 
rc lizz^zione di una rete aziendale per lo

svolgimento dele ,ttivirà di s€noloaia 5
7 Contribuire aIa nziona}zzazionelrduione deua spesa famaceurica osD arrmvc^o: 1 o n

CENTRO DI CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BADGETANNO 2013
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALf, - REGIONE BASILICATA
AZIÉNDA SANITARIA LOCALE MATERA

. Incdtiv.ziore udizo fm,ci generic' e bio sidbn

. Prcscrizìoni farnaci a a dimisione e utilizzo del nc€itaro dà parie del medicì
ospedaùeri (100% dele dcette su dc€ttario rosso del SSN e iado sl r'tiro pre$o
la fàmacia osp€dalien).

. Secn lazone farmrci scaduti

. Integflzione infoftatizzata rcl mscotto direzioflle SIREP de1da1d1 cotrsuo
dei farmad e presidl deÌle UU-OO ospedalerei

. Modtoraggio sui consrni dei famacì da parte dele UU.OO ospedaliere in
col"bomzione aÌ2 U O Fafracia OsDedalies fcruscotto idformativo)

8 G€riione d€Ic prcccdù. p.. aaqioffieto c/o arEwionc prcccdúc CUP 5
9 ControÌo e úonitoraqqio delte infuioni osDedali€î€ € Drodùzione di reDorts 10
1 0 Iîrom izzùiore / consegra SDO. individuazione procedure che consentano

tacqúsàme dele SDO dtro 30 sq. datlr dimisúunc
5

1 1 Negoziazidr€ / Assgaaame obiettivi a nrtti l Dirgerìr dela UO. e, con la
colabonnode dei Dirigerti del Servizio Assistenza anche a € P.O. djpadiment li ( se

5

TOTAIE 100

CENTRO DI CONTROLLO STRA TEGICO
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SER\IIZIO SANITARIO NAZONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANTTARIA LOCALE MATERA

DIREZIONE SANITARIA P.O. TRICARICO

Gli obiettíl delle UU.OO e seórzr sopra hùcad si riterranno raggiunti se gli scostamenti dei valori ottenuù , consunlvo
d€ll,úo2013 îispetto a qùeli concordati in sede dì bì]dget dsulteraúo coDterùti otro úa relore par a 110 %
Si precisa ch€ la scheda dassme schematicam€nte gli obiettivi dela U.O. , per ùna più attenta disanima si
rim.nda al colpo del docum€rto di budget che eleDca d€uagliatamerte per UU.OO. gli obietrivi da p€rseguire e
l€ azioni / rttività da portare avanti peî il raggiuryinerto d€Ali sr€ssi.

Obiettivo Di.èzionè Sanilaria P.O. îricarico
ANNO 2013

Peso
Obiettivi

1 Con@rÌÉE eÌ procqso dì integ@ione e aggtegÈione dele riso$e M.ne
ftaleuu OO. dei ?Ésìdi osoed.lieri e dep]i osD€dali distettudi.

1 0

2
NlonÍoare e in dtivde le rttività dele UU.OO detospedale disEettule

favoùe i trasferiiDeDú per i przienti che r€.essitano di lugodegenzr e
,ssistú, post acuie lchiesti dele UU.OO. derPrerdi Osped,lidi di

Anivarc ìiatiivirà di ".onsurb" lftdi ottcttivi)
3 Ricoveri ordinari di Lureodegenza: applrcdiotre del'abbattimoto

tariff rio giohalìero di cui alla DGR 1335 / 2006 Fesso I'Osped,le
distrettuale di Tricarìco

10

Imploetzione del artivazione dei posri letto per pazietrti in comr
ve<'etativo. Dreso loiDedale ùsúerMie di l;cadco

5

5 Conrrclo del l0% deue candle cìiniche DrcdotÈ 5
Moaito4ggio su applicazione, d. parc dele UU.OO. ospedaride, del cdpo
di Drenot?zioí€ Dleflsto dala SDO

5

1 Conaibune alla azioiú\zz zifue/'idúzore dela spe$ f.rbaceutic? osp.

. lnc€úrivatorc utilzzo fel@o generici e bio - sirnilari

. lrescdzionì famaci al| dinissim€ e ùtilzzo d€l licettado da oane
deì nedici ospedalien (10cr"/o dele deîe su dceMio ros; det
SSN).

. SeCúldione famaci scrdut!

. Integnztooeirfomúz,ta nel cruscottodirezionaleSIREP deidal
di @nsuo det f.úÀd e Fesrù dele U U .Oo ospedalierej

. MonitoúCCio Ni lúsMi dei farmaci da parte dele UU.OO.
osp€daliere in colaboítone àùa U.O Fatuacia Osped ida
lcru@tto ìafo@tivo)

l 0

8 Gestiooe delle prccedwe neî aseiomrmmro e/o aftivu ime orocedure CUP l0
9 Controlo e oonitoraseio infezioni osoedaliae 1 0
10 Colabonziofle p€î h stesùrÀ D€rcotsi assistenziali osDedale - teîritoîio 1 0
l 1 Attività ineroti ì1 Comitato Tecnico di hdlizzo per l, c€stione del Polo

Riabilita tivo don cnGcii

72
N€gotazìone / Ass€enaziooe obienivi a tutti i Dingentì dela U.O. €, con la
couaborarone dei Dirigenri del SeMio Àssisrefìza ?nche ,Ie PO.
drDaltimentali I se Eeserti)

1 0

TOTAIE 100
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SERVIZIO SANITARJO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

SCHEDE DI VAIUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I ditei per Ia valutaziolle del loro gtado di nggìungimento sono dj seguito indicati:

Gh obiettivi delle uu oo. e servizi sopra indicad riteffanno mggunti se gl.i scostarnenri dei valoí ottenuti a
consuotivo dell'anno 2013 rispetto a queli concordari in sede di budget dsulteranno contemrtr entro uoa valore
p ra  a  110  o ;  .
Si precisa che la scheda riassume schematicahente gli obieaivi della U.O. , peî una più aftenta
diq-nima 6i rimenda al corpo dcl documetrro di budgrt che elenca dettagliataminte per úU.OO. gli
obie ttivi da p€rseguir€ c le azioni / aftiwità da F ortare awanti per il raggiungirîento degli eressi. "

Budget 2013
U.O. di Nutrizione Clinica e Dietoterapia

P.O MATERA

Peso Obi€ttivo

Integîazione ospedale teúìto;o: (vedì obiettivi DGR 606/2010 e DGR
?28/2012)

20

2 Atúvità ambularoriale.
Detuizione deue Plest Assper le quati nsuha appropÉaro il
pe@rso del Day sdice e sùccessiv, speim€'ruione de €

CoLborarc con ìa U.O. di diabetologia e i s€*izj rqrtoú?ti
,l úggrù.ginento dell'óbiettivo regronale che pèvedè ln
ndùion€ del t sso di osped,lizzazrone pd diù€re x pz.
residenti €ompre$ nelìa hrcià dr età 20 - 74 aMi;
gddtr.e il n. e l" tipologi. dele presr. ,Amb esteme e relativi
tdPl dr anese

- Attività arnb. Iotde (coo$Jmze) ed invio dati,l CCS;
- .{tt dr €dùcazime saoitaria
- Iúplemordoae/.pplicdi@e,/nodtonggio poro€olo

'Nutlitode 
altiEciale ospedaliem e domicitiare,,;

G€stìme e CoflrolÌo del! rsto@ion€ osp. (delìb az.
1149/2(]0ó): ^ppl].cùioft e oonitoraggio protocolo x
wlu@ Qudrative del servrzio dr nsromzio'e;

- ?artecipzide Prcgefto r%lon.te "preveízione e lona
al'obesirà"

50

3 Co aboBtooe con Cooldiaaro4 atrività tedrori2h e U O dr isise
d%li Aimúti e dela NoLlizime det Dip. di pavmziooe.'pet
p4venzime soprappeso e obesiù e Pioacno OKKIO ala sature

20

4 Prcsajziofle dei frmaci a.Ia dhissi;e per ìì I gioîoo dl respia pe! I
1OO% òei pz. dimessi Adozone rieftrÍo regìonale (ricetta rcss,) da
pdte dei medici di reDano

10

TOTALE r00
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SERVIZIO SANITARIO NAAONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

Servizio di Prevenzione Protezione aziendale

Gli obiettivi delle UU,OO. e serwizi sopta indicau sì riternnno mggiunti se gh scostamenti dei valori otterìuti a
consutrtrvo del'anno 2013 fispetto a quelli concordatiin sede di budset risuÌtera$no contenuti enno una valote
p a r i  a  - L l 0 " o .
Si precise che la scheda dassume schematicamente gli obicttivi deUa U.O. , p€r una piÌr attentà
dioanima si dmanda al cotpo del documerto di budget che elenca dettagliatameDte pet UU.OO. gli
obieaivi da perseguire e le azioni / attività da portare avanti peî il raggiùogroento degli sre6si,

Obiettivi

Servizio di Prevenzione Protezione Aziendale ANNO 2013

Punteggro

%

1

Aggiohadento del do(:Wdto di individuazìofle / valut^zione dei fattori di
nschio ed €laboîaziode di procedure di sicurezza per le vaiie atúvià

1 0

2 Riúìonì pehodrche (6nsùlt?zioni ir @teria ù tuteÌa de a slute e sicwzza
dl di dt 35 d€l Dlfs 81/2008

5

3 Apphcazione ddega ftnziod di scutezza 5

4

Prosiegùo dcla leurone dele aelutuioni di lischio nelle struttulc tcrritoiali
€ gestiofle degl nte!rerti da effetuare, con lÀ collabogziore deì Direttori
di DisEetto

5

5 Verifca dei p?ram€tri shmentali dì sicureza ambientale, chimica, biologic?
e tecrologìca per aggiotl]dúto Pl,no d: Valutaziore del Rischio

5

6 Impldút zioae di ú Sisr@ oi8dzativo e di cestide deUa Sicueza
sd Irrcro di cui aI aîr 30 del DI€s 81/2008 basabo sulo standard BS
OHS.{S 18001:2007 secondo la line suidr OHSAS 18002.

25

7 Gestion€ co6i di fonatone obblig.tora 5

B

Itmrsione e aggiornmti dell búca dati r€lafiq alle schede di
sicùezza, DomatiÈ e docwmti di lelutazione del rischio rela rcte

5

r€latìvo dle frDioai di R.LS.
5

10 Indreduaone dei disposiúvr di prcteìone ìndiv.. (D.Pt.) deÌ peFonale 5
'11 Segndation€ agli uffici prepos! per adegùmento srruttùre per dipendúti

12 SimuÌizioni di eva@zione in pres€nza di cncrg@a eÌ P.o. Àfatcia 5

1 3 Venfia rpptica2ione Pìdo di sicurezza moncendio negli spazr db 5

1 4 Verifica maotenioato ef6denza di turte le dìfese ,nik e Dassive Die.isre
dal ?irÍo Prev(Ùiore Incendr nel P.O. Matda

5

1 5 Sopsluoghi prcsso le stnttúe aziendali aì finì ddla v,lutuione del îishio
rq ambimte di lavoro i'r colaborazione con lè UU.OO. dr Medicina del
Lavoro €d mfortúisti.a ui hoshi di lavoro e d1 Psicotoail

5

TOTALE '| 00
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MAfERA

Struttura semplice di Medicina del Lavoro ed Infortunistica
sui luoghi di lavoro

Gl.i obiettivi delle UU.OO. e sen'rzi soga ìndicatì si titenanno ragfuati se gli scostamenti dei valoti ottenuti a
consunt|o deil'anno 2013 rispetto a quelli cofcotdzti in sede di budget dsultesnno contenul eiìro una valore
pan z !10 "À .
Si precisa che la scheda dassume schematicameote gli obiettivi della U.O. , pei una più attenra
disanima ei timanda al corpo del docùmento di budget che el€nca dettagliatameÀte per lru.Oo. gli
obi€ttivi da perseguire e le azioni / attività da portare avanti pei il taggiungimento degli stessi,

Obiettlvo Struttura semplice di Medicina del Lavoro ed
Infortunistica

sui luoghi di lavoro ANNo 2013

Peso
Obiettivi

1 Sorveglianza sanitatia (-, 626/94) rfuolr^ ̂  tuLlo il petsonale
dipendente della ASL

20

2 Prosieguo dello studio sullc circosLanze coonesse agì.i infortuni
sul l:voto e le malartie professionali. oroduzione reports.

20

3 Collaborazrone x Corsi di foimaziorÌe teorico ptatico rivolti a
tutti i lavotatofi (anche i neo assunti) e verifica del grado di
appfendimento. Produzione r:€Dorts.

10

4 Co abotazione con S.PP al fine della valuazione dei rischi
necli ahbienti di trÀvoto. (vedi obiettivi) Produzione teports

20

5 Partecipaione e collaboazione alfimplementazione del sistema
di gestione delia sicutezza dei lavoratod su base OHSAS 1 8001
qiust. AtL 30 Dlas. 81/08

10

6 Proseguo Progetto rcgionale Sorvegliaoze su sogetti esposti
ad amianto. Ptoduziooe indicatori di verifcalvedi obiettirl

20

TOTALE 100
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MATERA

SI,RVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZ:ENDA SANITARIA LOCALE MATERA

IL DIRETTORE SAN POLTCORO

i

IL COORDINATORE DELLA NITARIA del P.O. MATERA
(dr. Do

IL DI
(Dr. R

CENTRO DI CONTROLLO STRA TEGlCO
DOCUMENTO DI BUDGET- ANNO 2013
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ANNO 2013

DI PARTI M ENTO FARMACEUTICO

DIRETTORE ff. Dr. ssa Angela CARLUCCI

ASSEGNAZ/ONE D EG LI OB I ETT I V I

E CRITERI DI VALUTAZIONE
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S E  R V I Z I O  S A N  I T A R I O  N A Z I O N A L E
REGlONE BASILICATA

AZIENDA SANITARIA MATERA
Premessa

Ptemessa

Per l'anno 2013 gli obiettivi da assegnare al Dipattìmento e allc srngole UU.OO. dipattimentali
dcvono tcner conlo degli obiettivi stabilid dalla normativa adottata dalla Regione Basilicata pet le
aziende sanitaric regronali e che vengono di seguito indicatì:
- D.G.R. n" 337 del27 ,03.2013 "Obrthvi di Salute € programmazione economico írunziatia

ani 201?- 2013 pet r Diteton Generali delle Aziende Sanìtaúe Regionali- Confetma Obiettiwi
2013,

- D.G.R. n 334 dcl2L03.2012 e D.P.G.R. n 80 del27.03.2012, aventi ed oggetto (art.g

della L.R n.39 del 31 10.2001 - at. 2 e 5 detla L.R. 1212008 - Noniaa dzl DintJon Ceneralc
dcllA7ienda Sanilaia l-,auk di Manra" ASM;

- D.G.R o- 298 del 74.03.2012 "Petro dell^ S^IsEe 2010 2012 Obiettivi di Salute e
prograrrnnaziouc cct;lomico-Enanziaria anni 2012-2013 per ),Diettori Gencrsli d€le AzieIìde
Sadtatie ASP e ASM., dell Azienda Ospedaìrera S.Catlo, dell' IRCCS-CROB".

- DD.GG.RR. - 239 - 905 -1126 1953 del201l "Disposizioni vincolanti pcr le Aziende
Sanitarie Regionali in materia oîg ttizz Îiv^ e di contenimento della spesa del
pefsonale".

- L.k n-26/ 2011 "Disposizioni pei la formazione del Bìlancio di Previsione aanuale e
pludennale della Regione Besilicata l*ge Fnawiatiz 2072"

- DGP.131 12012 "Governance Farmaceutica Tefritoriale" Ditettiva vincolante

Pet il taggruogimcnto di tali obiettivi L'Azienda intende consolidare il sisteme di Budget, quale
stnftento di govemo e allo stesso ternpo sistema di tesponsabilìzzazlone della diîigenza sugli obietuvi
di salute della popolazione assistita nonché di valutazione delle modalità e del grado di taggiungimento
degli obietnvi assegnati alle UU.OO dipartirnentali

Il taggrungi;oento di tali obienir,r può essere, quindì, conseguito solo attrayeiso il coinvolgihenco e
la responsabìlizzazione dLetta de.i dirQentr delle strutture dipatimentrli . che dovranno porre in €sset€
tutte le azione e Ic idziatir.e organizzauve - gestionalì che petmettano iI raggiunghe[to degli obiettivi
assegnatr.
Si chiarisce che gli obiettivi delle singole UU.OO. e del Dipartimeúto riguatdano tutti gli
opetatoti delle strutture, dirig€nza e cornparto, peîtento, la Direziotle Sttategica, in accordo
con i sindacati, ha stabilito di collegare la liquidazione del fondo della produttività collettiva
per if comparto, al corseguirnento dei risultati concotdati n€lle schede di budget, alla cui
negoziazione hadno partecipato anche le Posizioni oîgardzzative dipartimentali.

L'assegnazione dei suddetti r-rbiettivi conseotirà, inoltre, al Nucleo di Valutazione di veriEcare I
gtado di raggiuogmento dcgli stessi e consèn!'e I'applicezione degli obblighi conttattuali wigenti,
reladvaheÍte eÌla assegnaziooe e veiFrca delle attiútà e de1 dsultati conseguìti Per I'arìno 2013 dei
dirigenti così come stabilito dall'art 31e 32 del CCNL.

Pertrnto, per qùanto soprà detto, pei l'arìno 2013 viene concotdito tm Dircttole Gereftle e I
Direttcte del Dipartimenro Farrnacerrco e le UU OO dipartimentali dr seguito indicate, gli obiettivi
di attivieì e 1e relative risorse riportate nel presente accordo:

o U O.C " Sen rzio Farmacia C)spedalicra di Mateta e cli'I'ticatico"
o U.O C." Scwizio Assistenza FaÍmaceutica Osoe<ùlieta Ptesso OsDedzliero U Frcato"
. U.O. S. Dipartimentele" Farmacia C)spedaliera" P.O. Ttnctìr
o U.O. S. Dipartimentale" Farmacia Ospedalieta" P.O Stigliano
. U.O. S. " FarmacA Ospedalieta " P O Tncanco

CENTRO D I  CANTROLLO STRA TEG lCO
DOCUMENîO DI BADGET ANNO 2013



S E  R V I Z I O  S A  N  I T A R I O  N A Z I O  N A L E
REGTONE BASILICATA

AZIENDA SANITARIA MATERA

In particolate, il Dipattimcnto liarmaceurico attraverso le propde aiticolezioni orsaflizzaúve. dovrà
garanure rl raggiungrmcnro dellc reguenri rip.l,,gre di .Lrer uvii

* Obiettivi di attività e Performanc€ organizzativa e clinica

Gli obiettivi corcordati dorranno essere hasmessi, discussi e condivisi con i dirieenti e con il
personale del comparto delle varie UU.OO. complesse e semplicidipartimentali.

In seguito, devono essere negoziati e assegnati gli obiettivi per tutti i dirigenti a cui è stato
conferito ua incarico, da parte dei Direttori di dipartimento alle LU,OO. Dipartimentali e da
pafte dei Direttori di U.O. complessa alle srrurture seraplici di unità opentiva e ai dirigenti con
incaiichi professioriali.
La scheda obiettivi individuale x ogni ditigente dovrà prevedere le attività da svolgete, i tempi
e i valori / risul.ati (quantitatiui e qualitativi) atresi e i retativi indicarori di risultato. La veriEéa
degli obiettivi assegnati deve esseîe collegata al sistema di valutazione e alle nuove schede
individuali di vàlutazione che L,Azienda ha predisposto e che do\,Ìamo essere utilizzate per la
velutazione dei dirigenri pcr I'anno 20ú .

CENTRO DI CONTROLLO STR,4 IEGlCO
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S E R V I Z I O  S A N I T A R I O  N A Z I O N  A L  E
REGIONE BASILICATA

AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO FARMACEUTICO

UU.OO.CoMPI-ESSE .(SERVIZI DI FARMACIA oSPEDALIERA DET P.o. MATERA -
p.O. pol-rcoRo -

UU.OO. SEMPLICI DI TRIcARTco -TINCHT - STIGLIANO,'

Adeguamento del sistcma informativo per I'appto!.vigionamento farhaceutico.
lÍ segurb alla dc6nizione del nuovo Piano dci Centfl di Costo della ASM e compatibilmente
con le esigenze otgan:zzaive delle agenzic infotmariche convenzionate con I'azienda
flNTEÀIA), prccedete alla vetifica sulla coffetta impuLazione dei costi ai cenri di costo
aziendali sie ai fini dell, corlpleta ùniEcazìone delh pÀcedure in uso prcsso Ie \,,afe struttufc
delle ex -{SL o. 4 e n. 5, chc per ddurre lc scorte di magazzino giacenti.
Indicatore di risultato: relaziooe del Ditettorc dcl Dioartimento sullc aifvità svolle e sur
risulati raggiunti
Collabotate con i Diiettori dei Disttetti, la Ditezione Sanitaria e i Direnori delle
UU,OO. del P,O. ai fini del raggiungimento degli obiettivi di contenimento d€lla spesa
fmaceutica ospedaliera e îeritorialc rlefiniti da[e DD.GG.RR . lA e 298 / 12 .
Indicatore di risul.ato: telazione del Direttore del Dipattimento sulle anività wolte e sui
tisultati raggiuati.

Monitoraggio periodrco dei dati 6ui consumi diretri dei famaci da parre delle UU.OO.
ospedaliete di d€genza, estmpoìate direttamcnre d?Ia proceùra ù Dgzzino, al Ene di weriEcare,
cofl la collzborazione dd Centro di Controllo Strategrco e la Dhezìone Saniraria dei p.O., per
rpologa dr fàtmaco, Ì quantitativr dÌ farmacr, con i relativi valori economici, consururi
Indicatori di risultato: repoits dà trashettere periodicameÍte alla difezione smitaie del P.O.
(di Matera ) e awiare le p.ocedure, per estendete tale pratica anche al P.O. di
Policoro dei consumr per ATC al fìnc di perrnettete lr walutazionc di campioni di cartelle
cJrnichc di presidío ;

Ttasmissione pedodica ai Difenori di UU.OO. di degeoza dei dati di consumo dei
fartnaci per veîifrcate e coflftontzte i tisultati sui consumi prodotti nelle attività di repato,
tispetto at bùdger Enanzizno ( ad essi assegnaro) di spesa Àfìnuale per farmaci e pîesidi
concoîdato,
Indicatori di risultato: azrooi poste io esse(e riei casi di îisconúo di cornportahenti
presoinivi diffotmi da patte di ditigenri medici delle UU.OO. incetessare; in collaborazione
con la D ezone Sanitatia di presidio;

Vig are sull applicazione della DGR n. 575 del 2007 in dferimento alla prescrizione
di fatmaci cosiddetti OFF LABEL come disposto nelPallegato C della stessa.
Indicatore di risulfato: relazione del Ditettore def DiDartimento sulle attiwità swolte e
sui fisulfiti raggirìrti.

Collaborarc al raggiungimento dell'obiettiyo inefente la distribuzione diretrà dei
làtmaci alla dimissione ospcdaliera e alla visita specialistica garanr€ndo Lapefura
della famacia per un nuÍnero congruo di ore al gioîno, a[ fine di ottenete che :

4.

. ll 100'^ dei pàzienti dimessi dall'ospedale deve essere in possesso della rcctra di

Prcscnzione di farmaci alla dimivone e invrtati al ritiro deglì stessi presso la fainacia
ospedalier. . Ll templa àlla dlmlssror,e dcve

CÈ/V7'R0 Dl  CO/VI l ìOL
DOCUMENTO DI BAD
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DOCUMENTI DI BUDGET

ANNO 2013

DIPARTIMENTO
DONNA - MATERNITA' - INFANZIA

DIRETTORE DR. SILVIO ANASTASIO

ASSEGNAZIONE DEGLI OBIETTIVI

E CMTERI DI I/ALUTAZIONE

C E N T R O  D I  C O N T R O L L O  S T R A T E G I C O
DOCUMENTO DI BUDGET ANNO 2OI3
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OBIETTIVI DEI DIRXTTORJ DI DIPARTIMENTO/DISTRXTTO ASMDIPARTIMENTO DONNÀ MA'I'tr.PIV,î,I, F

uqq4:rTrvr oRGANtZ ZaTrvr

Organizare al.neno 3 Comitati
di Dipafineúo alÌ'anDo con
veÈale

Tlasmissione di almeno 3 verbali di
Dipartimento al Centlo dj Contro o
ùIlategtco

l ccs
Condividere te d;ciri;ni
stralegjche all,jntemo del
Dipattimento a.ssmte nell'ambito
deÌ Collegio di Direzione €nto
lJ giomi dalla dah del Co eeio
di Dnotorc

TEsmissione del vobate di
Dipalimento al Centro di Controllo
Strategico della riunione dì
Djpartim€nto

Un verbale per
ognj Collegio di
Direzione

ccs

Stimolare t'uso ìella Eail
azieldale attrÀverso f invio delle
commicazioni a dlevanza
esclusivamente inÍerDa ai
Diretto.i di SC e SSD del
dipartimento tramite la Dosfa
€letEontca a?iendal€

N. comunicazioni inviate ai Direttori
di SC e SC Dipafimentali t2 Dpartimento

OIIEIIYIII!!4 ITA' /TORM ATII'I

Trasrnissione al CCS del calendario
deglj iDcontri (almeqo I per oEli
Unità Operatìva) con rotatìvi fogJidi
presenza

Un incontro p€r
Unità opemtiva
dipartimentate

ccs

rwércrE dmu?ume![e I
fabbisogni formarivi detle UnitÀ
Operafive e promuoverc p€rcorsi

Trasmissione annuale dei fabbìsoùìi
formadvi alla U.O. Fonnazion€

€ntro il 30
eiugno 2013 U.O. Formazione

Predisposizione di un elenco di
richieste per I'acquisto di
apparecchiaúe Per ogni u.o,

Trdsmissione annuale dell'eledco di
dchieste di apparccchiature da
acqulstare

U.O. Proweditorato ed
Economato

OBIETTIVI DI VALUTAZII
Wrrvermrrmuele

Ass%Daziorc e condivisione
degli obienivi ai Dirigenti di
strùttùra complessa e semDlice
dipartim€ntale

ucs dele schede dì
ass€gnazjone degli objeftivi
orrgenaati entro l5 giomi dalla
approvazron€ del docùmento di
budqot 2013

- ' 4 -

Tftsmissione al CCS de a retazione
'rrparlimenlate/distrettuate

enro Ì5 giomi
dalla
approvazione

di budser2013

ccs

Stesura de a 
-iiffiie

sern€saale ed annuaìe sul
raggiùngimento deCli obietrivi a
livello d iparim€0 tà le/djstreÍuale

ÌÌasÌnissione
deìla relazione
semeestale ed
annùdle al CCS

ccs

U ' r b -  Z a - & t . - =



SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

DIPARTMENTO DONNA _ MATERNITA, _ INIANZIA

SCHfDf, DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI
I críteri per la vatutazíone det loro gtado dì raggía ginento sono dì seguitr ì dicrtti:

Gli obieftivi si rilerfaDro raggìunti se gli scostamenti dei valori ottenìrti a consuntivo dell,anno 20ll risperto a quelliconcordati in sede di budget risulterantro contenuti entro una valore pa.i a + 10 % .
si Fecisa che la scheda riassume schemaric.ame.te gli obiettrvi der; u.o. , per úa più, armra disùio,a si rin*rìda alcorpo del docùmeDto di budger che elenca denagliaamente per w.oo. gli obieni; da pers€eune e b azioni / arivitada portare awnti per il raggiungimento degli sressr.

Budget 2013
U,O. di ?ediatrir e Neomtologia

P,O. di Matera

P€so
Obiettivo

Concolroro al proccsso di i"r"g.-iooe èiggregazioneìàite ruoié -Fa t"-
UU.OO. dei Presidi osp€dalieri e degti ospedali distsenuati. l 0

2

3

Attività di degeua :
. Conterqe i ricove.i per i DRC medici dci LEA etrtro i vatori soel,a dÉi

dcoveri diuroi rispetro aj rumero rohle dei ricoveri per ogni itugoto
DRG.

. Riduziode del 100%d€i D.H. diagnostici (esclusi i DH che nrevertono
anesresia vedi s(heda obieni!,r)

t tnîornatizzz.zione e invio tdmesrale d CCS delle prestazioni
lntetmedje (consuleoze e presrazìod jntehe ale UU.OO. d;l ?.O).

. Implenentazione del Day sewice.

30

Uolaborarc con i Dipanimenti di preveDzìone, i Direttori dei Distrefti e de e
Iru.OO. 

.di Psicologia, di Dietoterapia e Nutrizione Clinica e di psicologia, per il
rageiungimento desli obietrivi previsri dala DGR 606 / 2010

l 0

4 R azionalizzazione/Riduziop€ spesu farmaceuricàìwelaf iGJueaiEeaaìEiErl l 0
Conconerc alla di.trib*ione ai.etta a"t far.""t detEoi"toii 6pE daiÉ
dimissio-ne ospedaliera €r'o della visira speciatistica mbulotorioÌc (".di sched"
obiefivil

l 0

ó

AttivitÀ aÍrbulaîoriale :
. ImplemeDtazione Day Servic€
. garantirc il îL e la tipologia dell€ presL Amb.esteme realizzate a

corsuntivo 2012 e i tempi di att€sa a parità di risors€ unan€ disporiibili jn
l 0

1 /8 Iúotm:'Lizzaziorc Caltelta cltnica rnrorrnatrzazionE7óons@Tffii6 30@
dalla dimissione t0

9
Nesoziazione / Assesnazione ouiettivi a tutti Tiìiffi-Eiià Ublf-on-ìi
collrbomzioúe dei Diriserri det Ser. Aas. . a.nchc atÉ p.O. ero 

"*,ai*o.t 
Oi

Uniù Opemtiva.
l 0

TOTALE t00

C E N T R O  D I  C O N T R O L L O  S T R A T E G I C O
DOCUMENTO DI BUDGET ANNO 20 13



SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MAIERA

DIPARTIMENTO DONNA _ MATERNITA' _ TNFANZIA

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTI\,I
I cntei pet la wlutaione det toro srado dt ruggiungînento sono tli seguito indícati:

Gli obi€ttivi si ritenami raggiuúti se gri scosîamenti dei valori ottenuti a consuntivo delr'amo 2013 nspetto a qùericoncordati in sede di budger nsùlteranno conrenuti eúro una vatore púi À + l0 %
si precisa chc la scheda riassunre schematicamente gli obi€ttivi de[; u.o. , per una più attenta disanima si rirnanda a]corpo del documento di budger che eleoca dettagliaranenre per tru'oo. gfi;bierlivida pe*egur€ e re azionÌ / anivitada poriare avantj per il raggiun8imeDro degli slessi.

Budget 2013
U.O. di Ostetricia e cine$logit

ldtterr

Peso
Obiettivo

2

conrorere al processo di iotegr-@
der tresidi osp€dalieri e degli ospedali disgeiqja! l 0

Aru!,rla Cmrurglca e di degeD"a :
. 

^DRC chirugici ad aho rischio dj inappropriatezza in regime di degenza ordiraria:
L oDùmere I ncoveri per i DRC medici e chirùrgici dei LÉA entro i !"lori soglia dei
ricove.i diumi rispetùo at numero tohle dei ricoveri per oed sing.ro nnc, ft i ló
DRc chirurgici e per i 68 DRc medici.

. Riduzione del 100%dei D.H. diagmrici

. IncreE€nto ilelle le attivi!à in regime di Day Sùrgery rispetto al regime ordinarìo per
i LEA chirùrgici

. Ridune i giomi degenza pre opemroria

. Ridurre la percentuale di dihessi con DRc medici (esclusi i DRG etencari ne a
sclEda tecdica DcR 298/2012) ir riooverc ordinario

. tnîo'lnadzz^zione e invio trimesuale al CCS delle prestaziooi htermedie
r (consulenze e ptesrrziooi inrefte alle UU.OO. del p.O.).

,l_, lT!I*i"l"""'d

20

3
percelltuate ot paú cotr t gtlo cesafeo primaîio sul tocale dei partj

ces{rei primari.. Concorrere alla riduziotre della percentrale deitagli c€sarei primàri s€condo
l€ indicazioni resioneti (pcR 29s,2012)

l0

4 Loúprra.aone ca.mpo dt preaotazlone previsùo dalla sDo 55
6 Concorrere alla dishar

Attiviùà Ànbulatoriale i

q,esa erTaceutica o$fdaliera (!€di scheda
dretta dei tàmaci - Urilizzo ric€nario Fgior

. Attí€zione / Implemenrazione det percorso det Day Service;

. Gafantirc il nùrDero e la ripologia delle prestazioni aobularoriali per pazienti esretui
reaìizzali a consuntivo 201I e i tempi di anesa pîevisri dalls Dormativa regionale, a

_ -. . pariù di risorse ùtrane djsponibili ir repÀto.
collaborare cor i oirenu, coorainam@
lsicologia 

por it raggiungimenro degti obieíiv! prcvisti dala DGF| 606 / 2Ot0

l0
l0

7
l 0

9

l 0

5

30
rnrca (5IKEP) /

I. dalla dirDissione
Coruegtra delle SDO entro

10

ta/ awglErone oDr€dre d rurh i diliAenti della U.O. e alte p.O. con
collaboraziorc dei Di4g€nri del Servizio Assisùenza l 0

IolAt-u 100

CENTRO D1  CONTROLLO STRATEGICO
DOCIJMENTO DI BUDGET ANNO 2013



SIRVIZIO SANITARIO NAZIONAI,E REGIONEBASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

DIPARTIMENTO DONNA _ MATERNTTA, _ INTANZIA

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI
I c retí per ta eatutazione dat toro g.ado dí ragAìk t?ideflto tuno .!i seAuíto írr.tícdrí:

Gli obiettivi d€lle rru.oo e servizì sopra indicati si dterramo raggiu'ti se gli scosfamenh crei varori ottenuti aconsunlivo dell'arno 2013 rispetio a qrcni concordati in sede dr budgii risurtera-nno contenutr entro una varor€ Fad a

si precisa che la .cheda riassume schemarcamente gli obiettivi dela u.o. , per una pìù attenta disanima si rimanda atcoryo del docùmento di budget che erenca denagliatanente per w.oo. griàu"ttr"ia" pÀ"g"i." 
" 

r" azìoni / anivitàda portare avanti per il ras8iungimento degti st€ssr.

BUDGET 2()I3
S€rrlzio di S€nologi, P,O. Mrters

Peso Obiettivo

I concorrere at proc$so di inìegnzioneììffigazioiliareìi
tiq le UU.OO. dei presidi osf,edaUen e desli ospedaU disE€ttuali l 0

z l0
3 cottaborate al programrna reg;òoalia"llo screùnem;EaF; l0

4
veri6"o de['app-priarem
attrzl€rso uno studio - anèlisi sulle attività svolte e sulle prestazioni
eff€ttuate.

l 0

6

5

Stesura e monitoraggio coÀ le W.OO. dí Chirurgia e cnn le attreffi
bteres$te. di ur pdcors condiviso ps te p@icDri cbe Doc..ssihDo di
mtervenri chlftr_Bici e in seguito di rerapia chemioterapia o radroterapia,
anche ai 6pi dell'accr€ditamenro.

l0

LotrsolrdaEenlo deùe anivirà di djagnosi precoce dei rumori, ancieìtii!
dr ndune il.umero di inrerveDri impropn. l 0

7

Co$ulenze inteme:
. evadere le richieste di consuleDze intem€ non ùrgenti entro due

giomi dalla riohiesra. (rmne che per le prestazioni strumentali che
prevedolo contrasùo).

. ttforrn Ezzazjoîe e bwio ttirnestrale al CCS dele plestzzioui
rnrednedi€ (consukMc c p,esrazio,rì imeme ale Uù.OO. del
P,O.).

10

Prestaziofl i ambulatoriali:
> Conferma èi livefi quati - quanritarìvi reatizati a consunrivo 2012

e nduzione lìskj di atlesa a parità di risorse umane disDonibili in
repaflo,

) Irnplementazione d9l day Service Senologrco

l 0

9 concoîrere atla distsibuzione diretrr dei farnèci ala anisri*" Utitiz-_ aa
rioettario t€gionale 10

l 0 Nesoziazione / Assegnaziont tbiAtj,i;Eiì-i,it;ti delÈ U.o. ;;te
P.O.e/o mordi@tori in colaborazioùe ai Dirigenri dei servizio Assistenza. l0

TOTA.LE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCI \.IEMO Dl BUDGET ANNO 2013

t l



SERVIZIO SANITARIO NAAONALE REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

DIPARTIMENTO DONNA _ MATERNITA' _ IN!.ANZIA

SCHEDE DI VALUTMIONE DEGLI OBIETTIVI
I ctitei per la 1)at raziot e det toto gado di gliu,rgitnento soùo di sesuito índicati:

Gli obiettivi si ril€ra'no raggiurti se gli scostamenti dei varori ottenuti a consùntivo de['armo 201] rispetto a quelliconcordati in sede di budget ùulteraùro contenuti entro una valore pari a+10 %.
si precÉa che la scheda nassumo schematicamen'e gli obiettM der; u.o. , p€r; più attent dlsanima si rimanda arcorpo del docum€nto di budger che elerìca dettÀgtialamente per w'oo. gri;bietrivi'aa perJgr:.e e te azioni l auiviteda pollare avanti p€r il raggtùtrgimeDto degli stessr.

CENTRO DI  CONTROLLO S IRA IEG lCO
DOCUMENTO DI BTJDGET ANNO 20 I3

Budg€t 2013
U.O. di Ostehicia e checologi,

P.O. ali Policoro
9gT".g.: d p,oc.".o di tffi
oer rresrdr ospedalierj e desli osDedali distreîùDti

. 
^DRG 

chirorgici ad aho rischio di inappropriatezza in r€gjne di degeúa ordinaÍia:
LonEnere I dcoveri per i DRG medici e chirurgici dei LEA eorro i valori sogUa dei
ricoveri diurd ris?etto al nurnero totale dei ricoveri per ogni singolo DRG,. RidùzionÈ dcl loo7odei D.H. diagnosrici

. Incremento alelÌe le attività in rcgine di Day Surgery rjsp€tto al regime ordirurio per
i LEA chirurpici

. Ridu.re i eioimi deseza pre operatori!

. Ridù.re la perc€nruale di dim€ssi con DRG medlci (esctusi i DRG el€ncati rella
scheda tecnica @cR 298/2012) in ricovero oîdinario

. lnfonn tizz?ljoîe e innio riimesnale ,l CCS dellé prest zrorli intemedie
(consutenze e prestazìoni rntetne alle UU_OO del p.O.).

! ImpleùmtazioEe del Dav seùice

Attività clìirurgica e di degenza :

A-pp-ropri'alezza clinjca: pet"enora@
ceaarer pnhan.. C oncorrere alla riduzio& della percenuale dei tagli c€sarei prirnari secoDdole údicazioni rcgionati (D cR 298/20t2

ddla SDO

alla dìstnbuznme direna aei farnaci - ricethrio

. Altiraziode / Implenenhzione dcl percorso rlcl Day Service ;. Garanfire il trumero e Ia tipologia dell€ prestazioni ambulatoriali per pszienti €stemi
r€alizzau a consunrivo 201I e I rempi Ai aftesa previsri dalla normatirt regionalg apafila dj risoBe umane disoonibili in marro

collaborare con i Direrlori dei co@
Jli&igg!9gb P9lllraggiùnsimento desli obieeivi previsti dalta DGR ó06 / 20t0

DO entro i 0 eg. dalla dimissjone
Negoziazione / essegnazione a tutli i dirigenri aeth U.O- e atte pO. con Ia

\ 2



MATERA

SERVIZIO SANITARIONAZIONALE REGIONÉ BASILICATA
AZIENDA SANITARIA LOCALE MATERA

l r . ' ; '  l 3

IL DIRETTORT DEL DIP

prfsìlvio ANASTASIo)

I-A POSZIONE ORGANZATIVA DIPAILTIMENTAII

L
(Dr,

CENTRO D1  CONTROLLO SrRA TEGICO
DOCTIMENTO DI BIJDGET ANNO 201 3
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OBIETTIVI DEI DIRETTORI DI DIPARTMENTO/DISTR-ETTO ASM
DIPARTIMENTO MEDICO

4)gEIETTIVI ORGANIZZATTVI

Organizzarc aìneno 3 Comitati
di Dipafimento a 'anno con

TEsmissione di alneno 3 verbali di
Dipanimcnto al Centro di Conrrotlo
Sfategico

l ccs

Cordividere Ie decisioni-
strar%iche alt',úcmo del
DipÀ{tim€nto assunte nell'ambito
del Collegio di Direzione entm
15 giomi dalla data del Colleeio
di Di.ezione

T.cjmissione del verba.le di
Dipafimento al Centso di Controllo
St-ategico della riunione di
Dipafimento

Un verbale per
ogni Collegio di
Direzione

ccs

Stimolale I'uso deiia email
aziendale atfaverso I'invio delle
comunicazioni a ritevaDza
esclusivanente ìntema ai
Direttori di SC e SSD del
dipanimenio îramite la posta
elettronica aziendale

N. comùnicazioni inviate ai Direttori
di SC e SC Diparrimeftali 12 Dip8nimento

OAETTIVI DI A' iTORMATIVI

Stabilire ed orgari'z-are co;;;i
UniA Operatila afferctrte al
Dipartinento un calendario di
ulcontri su problenatiche comuni
(es. Clitrrcal probtem solvinp,
protocolli di intesl
stadardizzazione di Drocessi etc)

Tm$nissione al CCS del calenda.io
degli ihconrri (almeno t per oÈú
Unia Operatird) uon retarivj foetidi
preseDzr

Un illcontro per
Unità oper-ativa
dipartirllentale

ccs

Rac"ogti".e inlluarm;ro -
fabbisogni forharivi delte UniA
OpeEtive e prcmuovere petcorsi
condivísi

Trasmissione aDnuale dei fabbisosri
fotuativi alla U.O, Formazione

entro il 30
giugno 2013 U.O. Fomazione

Fredisposizione di un elenco di
richieste pe. I'acquisro .ti
apparecqnture per ogni U.O.

Trasmissione annuele dell,elenco di
nchiesbe di appdecchiarurc da
acqu$tafe

eúo il 30
giugno 2013

U O. ProweditoEto ed
Econornato

rugslELL4IERìroRMANcE oR(4lqzzAtìrv4 E INDMDUALE

Assegnaaone e coÍdivisione
degli obiettivi ai Diigenri di
sFurîura complessa e semplice

trasmissione ar ccs dèiJsciiàeli*
:6segna one
dirigenziali

budset 2013

degli obietivi
entro 15 giomi dalla

del docuncnto di

entro 15 giomi
dalla
approvazione
del documento
di budset 20 l3

ccs

Stesura detta 
-lelàonJ

semestrale ed annuale sul
raggungme o degli obiettivi a
livello dipartimentale/disFeft uate

Trasmissione al CCS della relazione
dipart imentale/distrettuale

Tmsmissione

semeestnle ed
aDnuale al CCS

ccs

/



SER\'IZIO SANITARIO NAZIONALE - RXGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIOND DDGLI OBIETTIVI

I c teîi peî Ia vatxtazione del toto grudo di roggiufigímefito sono .li sepuito indicsti:cli obiettivi delle UU.OO. e servizi soÍo indicati si riterraiio .ieeir"ti 
"" eri1".lià;r dei valori otrenuti aconsuntivo derl'a,-o 2013 fispeno a queli concordati in sede di budgl ;.urt",uino 

"ont*uii "nrro 
una valore pari a+10 v.

Si precisa che la scheda riassume schematicamente gli obi€trivi dclla U.O. , per una più rttenta disa[ima sirimonds al corpo del docuneDro di budger che €tenc;dertagliatanente p", UfiòO. !ìi l-ti"ttivi aa perseguire €l€ azioni/rttiyità da port"re avànfi per il raggiungimento d€gti stessi

Budget 2OI3
Mrdici[5 lnterna di Marcra

Peso Obiercivo

Conconere al proc€sso di integzzioneìì$-egzione delle risjrse-
umane fra ìe UU.OO dei presidi ospedatieri e degti ospedali

l 0

2 Afività di degerua (DGR 29E2012)
. DRG medici adallo rischio di inapprop.iarczza in regjoe di

oeecnza orornana:
. Co{t€nere i ricoveri per i DRG nedicl d€i LEA entro i

wlori soglia dei dcoveri diumi rispetto al numerc totale
dei ficovdi per ogni sinsolo DRG.

r Riduzione del lo0y.dei D_H. diagnosticr
. Riduzione dei ricoveri melici brevi
. ConcoÍere alla iduzione del tasso di ospedalizzazione per

diabete x pz. resid€nti conpresi nelta fascia di età 20 _174
annli

. CoDcorrere alla riduzione del tasso di ospedaìizzjziorc per
BPCO per pz. residetui compresi n€tta fascia di eîa 50 _-?4
:uù11;

. corconere alla riduzione del tasso di ospe.dalizazione per
scompenso erdiaco per pz. residcnride a fascia di e1a jb _
74 anni

t infonaaÉzzpione e iflvio trìmestrale aI CCS delle
prestazionì inrermedie (consulerze e nrestazoo raceae
ale UU.OO. del P.ol.

. Collaborare all' organizzrziorc e gestione del petcorso ali
oeo marìagement

30

3 ltazonalin:ziooe / riauzione aeU-ipe- bmraceurlcaìspJìiera
nelr ariolto det volumi dj produzione proFaÍìmali

l 0

4 Conconere all'incremento della distnbuzione dGttaì;-ffiaci
utilizzo del riccttario r%ionate (yedi obierrivi)

l 0

5 AssErenzs alt lcms cerebfate coD attivazione di una uniràL sroke
Units

5

6 Attività anbùlÀtoriale: - i.npt 'nenta,io,re O.y SeU"e -
garantire il n. e la tipologia delle prest. Amb.esteme e relativi tempi

Utilizzo dell'applicativo ,.cesrione Liste di Anesa"

l 0

1 lnlbrmalizzizione CanelLq Cmico e uttizzo aetta stessa 5
8 Infomrarizazione copseg4a SoO ent-o loF. dalla dimi.sjone- 10
9 Negoziaz ione / assegnaz ione otiettivi i tufti i airie;ii delÈ Ub. 

-

Colldbordziore cu'r Dirigenri det Ser. Ass., per ia defiruzjone delta
scheda obiettivi p€r le P.Or di U Operativa.

ì 0

TOTALE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BT]DGET

A N N O  2 0 1 3



SERVZIO SANITARIO NMIONALE - REGIONE BASILICAI}.
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMEI{TO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I c tei peî ta vatutozione det toro gtudo di ruggiungimento softo di seguílo initicúi:

Gli obiettivi delle uu.oo e servizi sotúo indicati si riterranno ragSìunti se gli scostamenti dei valori ottenuti aconsuntivo della,-o 2013 rispetto a queli corìcordati in sede di budg; risutteraimo contenuti entro ùna valore pari a

si prccila ché ra schedr ri!'sum€ scàenrticrnente gri obiettivi derta u.o. , p€r una più attetrte disstrim, sirimanda ar corpo del docùmento di budcet che eletrca dettagriatamente p". u ú.oo. gti'oti"ttivi as pe*eguire eIe azioni / rttività da portare avanti per iì raggiungi."nto a"?fi.i"".i. 
'' '-'

Budget20r3
Lungodeg€nza Medica

qryedale Distrettualè di Tricarico

P€so Obiettivo

I Concorrere at processo dil"r.gart""€ì acg.ea;; de ;;tso
umane tiìa le t]lJ.OO. dei presidi ospedalieri e degli ospedal
disEdùrali

10

l02 Favorire, in maniera priorihriu,l tra.f"rim;ii dui eFbó. di Mute;
e Policoro

3 Att. Ambulatoriale:
r Definizione delle prestazioni ,ssistenziali Der le quali

risulh approprialo atrivare il percorso det Dày Sewice e
successiva attivazione del Day Service

r Garantire il numero e Ia tipoÌogia delle prestazioni
ambulatoriali per pzzienti estemi e reladvi tempi ài attesa-

t mîom)aÈzzazone e io!,ro rdmesr,ale al CCS delle
presazioÀi internedre (consùÌ€nze e prest ziorìr hteme
ale UU.oO. del P.O.).

Attivazione del ',consulto', su richiesta del m€dico di nedicina
generale, pr€sso:
. Strutture residenziali presenti nel teùitorio di comDetenza:
. Presso il domicilio dei pazjenri presi ; carico

daU'Assi$eEa Domi.iliaré

3 0

4 RazioÌalizzazioDe / Riduzioo. aeitaìÉsa far.uceuc*ìipeaolEA
e tem,toriale (vedi obiettivi)

5 t. oocoÍere all loùemento della distribuzione d;eí, dei tamlaci del
primo ciclo di tempia dalla dinissioDe osp€dalied €/o della vjsih
specÉlrstica ambulatoíale

l 0

6 Applic"zione dett'abbanirneno ar;ftarioliomi ierotìuG ì ocn
IO3s / 2Oo9 per i ricov$i di Lungodegere {cod. 60, e vatore
percennìale dei ricoveri in L.D. sul tot. ricoveri che superano i 60 g.
e il valore di abbattimento

5

1 hlormatizzazione Canellietioi.u 
" 

*iio,, a.tr, 
"^- l 0

8 Iofo.marizzazione conslgnu sooìoroloEattu aimisrione l0
9 rregozrazone / asseguaone objenivja ruÍi idirieentidella U.O.

Collaborzzione coo Dirigenli del Ser. Ass., per ia d€firizione della
sch€daobieftrH pe! Ie P.O. di U. Operariva

Ì 0

TOTAIE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENîO DI BADGET'

A N N O  2 0 1 3
/fu"



SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - RXGIOM BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMf,NTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I cîite peî lo valutazione del loro gîado di taggiangimento sorro rlí seguíÍo inilícati:
cli obiettivi delle uu.oo. e servizi sotro indicari si rirenai;o ;ggìunri se gli sco;tamenti dei vatori ott€nuti a
consuntivo dell'anno 2013 rispetto a quelli concordati in sede di budget risufte;no contenùti enrro ùna valore pad al:lo yó .
si precisa che la schedà riassum€ scftemrfican€nte gli obicttivi della u.o. , per una più attents dis.nimà si
rimaÌde rl corro del documento di budgeó che €renca dettsgliatane'te per uù.oo. gri àniettivi aa p€rsegùire e
l€ azioni/ attività da po.tare avatrfl per il raggiurgimento degti stessi

Budget 2013
Medicina Cènérsle P.O. Polico.o

Peso Obietfivo

I ConcoÌrcre al prcc€sso di integrazione e aggregazione delle risone
umane fi'a le LÌU.OO. dei Presidi ospedalieri e degti ospedali
distrettuali

l 0

2 Attività dldegenzr: @cR29t20f2):
. DRG medici ad alto rischio di inappropriateza in regime di

degenza ordinaria:
. Contenere i ncoveri per i DRG ùedici dei LEA entIo i

valori soglia dei ricoveri diumi .ispetlo al numero totale
dei ricoveri per ogni singolo DRG.

. Ríduzione del tooolodei D.H. diagDostioi

. Riduzione dei Écaveúm€dici brcvi

. Conconere alla dduzione alel tasso di ospedalizzazione Der
diabete x pz. residenti cohpresi nella fascia di era 20 - 74

. Concon€re aÌla riduzione del tasso di ospedaliz?zione Der
BPCO per pz. residenti compresi nella tascia di ed 50 -74
:ùrm;

. concorere alla riduzione del t sso di osDedalizzazione Der
scompenso cardiaco per pz residenti della Fasc ia di età i0 -

r infomratizzazione e inwio trimestrale ai CCS delle
prestazionj intemedJe (consulenze e presuzioni ir:reme
r e lru.oo- del P.o).

. Collaborare all' organizzazione e geslione del percolso di
oeo rnanasement

30

3 Razjonali?.rrazione / Riduzione della spesa farmaceutica ospedaUem
e temtorial€ l!€di scheda obieniviì

t0

4 Concorrerc all'incremento aem Ostribuzione ainita aei fannaci Aa
primo ciclo di tera+,ia dalla dimissione ospedaliera e/o della visita
seccialiltica mbulatoriale

l 0

5 Collaborare per attivazione unità di Sfoke unit a Mstem e sfoke
t€m a Policoro (DcR 606/20 t0)

5

6 Attività ambulatoriale pomeridia"" 
" 

sut te.,it*i.:
. IrDplementazione / gesrione del Day Service
. Utilizzo dell'Applicativo Gestione Liste di Attesa

Gaftntire il num€ro e Ia tipologia delle presLazioni anbìrlaroriali per
pazientiestemi e relativitemDi di aresa

l 5

7 ConsegrÀ SDO mtro 10 gg. aalla ainrissione 1 0
Negoziazione / assegnazione obienivi a tutti i diisenti della U.O
Collaborazione con Dirigenri det Ser. Ass, per ia delmizione dclla
scheda obiettivi per le P.O. di U. Operativa.

l0

TOTALE t00

CENTRO DI CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMEI{TO DI BADGET

A N N O  2 0 1 3



SERVIZIO SANTTARIO NAZIONALE - RXGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLIOBIETTIVI

I crite per Ia vatatazione det toto gtado di ruggiunghknto softo di seguito in.licati:

Gli obiettivi de'e uu-oo. e servizi sotto indhari.si riterarìno nggiunti se gri scosramentr dei varori oftenuti aconsuntivo dell'anno 2013 rispetto a que'i concordari in sede di budgei ,i""1t".;;";;;i"rro una \arore pari a

Si precisa ch€ la scheda dassume schehatic
rimands al corpo del documento at tuae"t cfl^Îll'--slj 9.1i"Í'li dclla u'o ' per una più atúenta disanims si
re,,ioni/afttità;;;;;;;;il,,".;ì;;;1i,ffi'j:"",Ínt"1ii"T.",l.'* * oo' gri obiettivi da peneguire 6

Bùdg€t2013
U.O, LUNGODEGENZA MEDICA

con.o'..re,rpro..,soilT@iìEiìfripìiiiì1,="-
umatre ra |e UU.OO. dei ftesidi ospedatieri e degti ospedalidist eîtulì
Caranrirc ..in_man;en prioriw;l ; bÈognideUeE.6O- aiTGlU
t,-speoa-lten dl Marera e policoro, favor€Ddo i EasferimeDd per ipazienti che, nec€ssiDano dr lungodegenza e assisùenz poo..U"
cn€ da questi ospedali vensano richiesti.

. Definizione delle prest zioni assistenziali per lo quali
risulta appropriaîo afivaft il percorso del D;y Seraic€ e
successiva attivazion€ del Day Service

. cqTi* 
. L numero e la Lipologia deÍe presEziooi

aDDuralorlatr pér puienù csrcmi e rclórivi Fmpi di anesa.
c Àfonzt:zzzzLore e hvio trimesrîale ar CCS de e

presLazioru inrermedie (consulenze e pîesraz,oru lnreîflc
aìIe UU.OO. del P.O.)

. A[tivazione del .tonsulto" su richiesta del medico di
me(ucrlla generale, presso:

. Strùtture resideDziali presenti nel teritorio or comDetena:

. Pre_sso il domicilio dei pazienti presi in carico
dall Assist€Dza Domiciliare

. Itrdicllore dì risultsto: relazione es?licariva del Direitore
oeua u.u, su e attivitq svolte e sur risulrati rasqiunti,
i,,',ioo. i niauai* a.iìi.p-&-ro*i".GÈìì!eaorÈE

concorrerè atl'ircremento d" aiiiÈúono eGtta ìEG;ldelp mo.ciclo di terapia dalla dimissione ospedaliera e/o deua visita

A pplicaz,ione dett abbattimenró rariEii- g;;;fiÌi .r i; úìcRtvrt t z\tue. per i ncoved di Lungodegenza (cod. óO) e valorepeftelfuale dei dcoveri in L.D. sul tot. ric;veri che superarc i 60 g.
e il valore di abbattimeúo
tnro-attoazion. canerricrinicaììriizoiila stessa
!&!l"tr*"". """r.d 

SDb
Nego,ia,ioae / *segnuzion"ìf, iiìiiGffi TAi[àii de-iEEì-
Collaborazione con DnigeDti det Sù Ass., pcr la delnizione della
scheda obiettivi per le p.O. di U.

CENTRO DI CONTROLLO SrRA rEGlCO
DOCTLMENTO DI BWGET

A N N O  2 0 1 3
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SER\'IZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DECLI OBIETTIVI

cîite per la valutoúone (tel loto grudo di rsggiuftginento sorro di seguito ín.licati:

Gri obiettivi derle tru'oo- e servizi sotto indicati si riteranno mggiunti se gri scostamenh dei varori ottenuti aconsutivo dell'anno 2013 rispcno a que'i concordati in sede di bùdg; ,i"rfi*"?"" 
"".,iì,i 

*no uú valore prÌi a

Si precisa chc * scheda ria$ume schematlcamente gli obiettivi dclla U.O. , p€r ura piùr attenta d.anima sirimaoda st corpo det docunento di budget che et""* o"."grirrr.""ì" p"i tiúóol gìi 5i,"*", o, p..r"grir" 
"Ie azioni/atliviù da portarcrvsnti per ij raggiungimenlo degli stessi

U.O. di ENDOCRTNOLOGIA P.O. TINCHI
concorrere at proc.esó diin@ióii e@iliiiiiEiF
utnane li? le UU.OO. dei presidi ospedalieri e degli ospedali

. Day Service: implemenîazione del day_service
endoc lologico

. Ridùzione del95% dei DH diagnofici

. iafs.tntatlzz ùore e rneio rfmestrale al CCS delte
presE oni inrefmedie (consulenze e prestazioni inreme
ale UU.OO. del?.O.).

concor€re si ta rid@ioDe a"t ta,@Lza:,ione per drabere-f
pz. resrdenq compresi ne tta fascia dietà 20 _ 74 arìni:

conconerc all'incremenro aetriìistrit,zioi.irett" aèi E"naci+i
primo ciclo di terapia dalta dimissione ospedaliera e/o dela visira

Attivitàambutaroriatepome;atunàiìutre;o.i-u.
. Definizione delle preshzioni assistenziali per le qùali

risulta appropriauo atrivare it percorso del Dày Serviie e
implementazione de[e attività

. CaraÌúe il nmero e ta rjpologia de e presrazionj
ambulatoriali per pazietrri estemi e relativi temli di aÍesa.

. coîpleîrmeùto det percorso clinico _ di€nostico del pz.
afletto da patoloaíe de a tiroide,

scheda obiettivi per le p.O. di U.

Negoziazione / assegnazione otienir" u tuttiìA@iii A"ttiU.O 
-

CollaòorazioDe con Dirigedti det Ser. Ass., per la definizioDe della

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BT]DGET

A N N O  2 0 1 3
% 2 s



SER\IZIO SANITARIONAZIONALE. REGIONE BA.SILICATA.
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I cîiîefi pet la valutazione del loro gîado di ruggiuhgimento,ono di segaito indicoti:

Gli obiettivi delle uu.oo. e servizi sotto indicati si rit€rmnno Éggiunti se gli scostamenti deì Elori ottenuti a
consuntivo dell'anno 2013 dspetto a quelli concordati in sede di budget sulteranno con0enuti ento ma valore pari a
+10 0/o .
si prectua clìe la srhcda riassume schematicamerte gri obiettivi dela u.o. , per una più att€trta disanina si
rimanda al corpo del documento di budgef che elenc, dettagliatamert€ per UU.OO. di;biettivi da peneguire e
le rzioni / attività da portarc rvanti per il r.ggiungimento degli stessi.

Budget20l3
U,O. di Geriatria P.O. MATERA

P€so Obiettivo

l Conconere al processo di integrazione e aggegazione delle risoBe
ùmane fia l€ lru.Oo- dei Prcsidi ospedalieri e degli ospedali
disîrettuali.

l 0

2 Attivid di degenza @cR2982012):
DRG medici ad alto rischio di inapproprirteza in
regime di d€enza ordinaria;
Cotrt€nere i ricoveri per i DRG m€dici dei LEA €trtro i
valori soglia dei ricoveri diùmi dspetto al nùmero totalc
dei ricor€ri per ogni shgolo DRG.
Riduziorc del 1000/odei D.H. diagnostici
Riduzione dei ricoveri medici brcvi
Conconere alla riduzione del tasso di ospedalizz?zione per
diabete x pz rcsidenti compresi nella fascia di età 20 74
annu
concorrere alÌa riduzione del òasso di ospedalizzazioDe pet
scompenso cardiaco per pz. residenti della ùscia di età 50 -
74 antri
Àîorrattzzuionc c hvìo tîiocsrftÌe al CCS .ìc[c
plestazioni inrerDedie (consulenze e prest zio rnreme
a[e UU.OO. ddP.O).
Collaborare all' organizzazione e gestione del percoÉo di

30

3 Razionalizzrzione / riduzio[e dellÀ spesa farmaceutica ospedaliem
nell'ambito dei volunj di produzioDe Droeraomari-

l 0

4 Concorrere all'incremento della distsibuzione dir€tta dei farmaci
utilizzo del.licethrio regionale (vedi obiettivi)

l 0

5 AssisteDza allictr$ cerebrale con atti\€zione di una unità Stroke
Units

5

6 Attività ambulatoriale pome.idiana e sul territorio:
. Attivazione / implemencazione del percorso del Day

. Utilizzo dell'Applicativo cestione Lisre di Atresa
Garantire il numero e la tipologia delle presrazioni ambutatoriali per
pazienti estemi e relativi femDi di attesa.

l 0

7 Informatizz?zione Cartella Clinica e utilizzo della stessa 5
8 Informalizaz iong consegra SDO enlro J0 eg. dalla dimissione l 0
9 Negoziazione / assegnazione obiettivi a tùtti i dirigenti della U.O.

Collaborazione con Dùigenti del Ser. Ass., per la defÌnizione della
scheda obiettivi per te P.O. di U. Operariva

l 0

TOTALE 100

CENTRO DI CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BUDGET

A N N O  2 0 1 3
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SERVIZIO SANITARIO NAZIONAI,E - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATER.A

DIPARTIMEI{TO MEDICO

SCHf,DE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I cfitefi pet la vùlutozione del loto grado di roggiungimento sono di seguito ìrrdicott:

Gli obiettivi dell€ tru.oo e servizi sotto indicati si riterranno nggiunri se gli scosLarnenti dei varori ottenuti aconsuntivo dell'arìno 2013 rispetto a queli concordari in sede di budg; a.urt".rino 
"ort".uii'"ot 

. ,,,,u valore pari a+t0 yo .
Si precisa che la srhedà riassrme schematicametrt€ gli obi.tivi delta U.O. , p€r una più sttenf, disanima si
ljT:,r-d-: ,r].:liÌl g:ld"cumento di budset cfie ereocs-dctiagtia{amenre p* úu'.oo. liiirì"t i"i aa persesuire creaaoÌr/ stÍvtiú da potare avanli p€r il mggiunginento degli stessi.

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BUDGET

A N N O  2 0 1 3
tu;'

q.O. di Mslattie Infettive p.O. MATERA
conconere al processo di inregr"zionée aggreguziorrie 

";;rseunane lia le UU.OO. dei Presidi ospejatieri e degli ospedali

AÍività di degeDa pCn ZlaAoUt
. DRC medici ad alro nschio dr úappropriareza in reBime

ot oegeDza ordmana:
. Conùenere i ricoveri per i DRG nedici dei LEA effio i

qlori soglia dei ricoveri diumi rispeîo at nun€ro rohle
dei ricoveri per ogDi sitrgolo DRc.

. Riduzione del looelodei D.H. diagnostici

. Riduzione dei ricoveri medici brevi
t mtotmaitzzairone e inúo trimesfute al CCS delle

plestaziotu I'lte.medie (consulenze e prestazioni
inreme alle UU.Oo. del P.O.).

. Collaborare all' organizzazione e gestione det percorso di

RazionatizzazionetnduTioned-Gìt;;E;;eurictospft ra-
nell ambilo dei volumi di Droduzione Dmstmmrrl
Concoftere all'incremento delta dism_lu"ione air"tta deifu.rnaci
utilizo del úc€tratio regionale (vedí obietti
,ettiUa anmUtoride porneriaiana xurìàrrito;":

. Attivaziotre / inplemencazione del percorso alel Day

. Utilizo dell'Applicstivo cestiorc Liste di Atresa

. Ga.lEÌtíre il numero e la tipologia de e prestaziori
ambuÌatorjali per pszienti estemi e telalivi tempi di att€sa.

tnlornarizzaziooe Cateua Ctin;ca e utlzzo dAta stessa
Infoftnariz.a,'ione consegùa SoO eneoib gs. dali;

scheda obieftivi per le P.O. di U.

Negoziazione / assegnazione obiettivi a tutti i dirigenti dettiÍ.o.
CollaboEzione (on Didgenti del Ser. Ass., per la definiziorc della



SER\'IZIO SANITARIO NMIONALE - RXGIOI\TE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMEI{TO MEDICO

SCHEDE DI YALTITAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I c leîi per la fiIutaione del lon grado di Ìaggia gimento sono di seguito indicdti:

Gli obiettivi d€ne uu.oo e servizi sopra indicati si rit€n-afirc faggiunti se gli scostamenti dei varofi ottenuti aconsuntivo dell'anno 2013 rispeno a quelli concordari in sede di budg; .i.rt"."i"" 
"""i"""ii 

*r" una valore pari a

Si prccisa che la scheda riassume schematicamerúc gli obiettivi delh U.O. , per uns più ,ttent disanima sirimsnda el coryo atel docum€nto di budget che etenc;dettsgtiarsncnte p* u ti.OO. lii i-u"tti" i aa peneguire fle azioni/attività da portare av!trfi p€r iI rqggiùnginènto de€U stcssi.

Budger 2013
U.O. di PNÈUMOLOGIA P.O. MATERA

P€so Obiettivo

I Concorrere al processo di inLegrazionè e aggregazi;; deue risoÉr
y-: fi: I. UL.OO. dei presidi ospedatieri e degti ospedati

l 0

2 lAttivirà di desoù?À (DcR 29sr0l2Ì
. DRc nedici ad alto rischio di inappropriateza in regine di

oegenzt ordrnana:
. C-odúere i.ico.ie.i per i DRG medici dci LEA onùo i

\alori soglia dci ricoveri diurd rispeuo at numero roraìe
dei ricov€ri per ogni sineolo DRC.

. Rjduziooedel ì009odei D.H. djagnosrjci

. Riduzione dei ricoveri medici brcvi
t nfotmztbzzzlore e rnvio tnmesrrzlc al CCS delte

ptesuziom intemredie (consutenze e prest dom hterrìe
aÌÌe UU.OO. det P.O.)

. collaborare all' organizzazione e gestione del percorso di
Ded manas€ment

30

3 Razionali""a:ziom / riduirneietElt;; famlaceurica ospedat,era
nell'ambito dei voluni di produzione progaÍunaù,

l 0

4 LoDcomre all'mcl€menúo de a disùibuzione direna dei famraci
utilizzo del ricettario regiomle (vedi obiettivi)

l 0

5 attivita ambutatoriffi
. Cestione del pz. a domicitio (home care)
. P,olrtr9n€ afificiaÌe:defiùiziore pz aoDui da seguire e

definjziorc ad inizio alulo obienivi Drestazionati 2012
o gontinuaziw detle attività di spirohetsia c/o Osp.

Distsettual€ Tric.arico
. Inpleme rzione del percorso del Day Service;
. Utilizzo dell'Applicativo cestione Ljsre di Attesa
. GaîaDrire il numero e la dpologia delle preshzioni

ambularorirli per f'cjcnri es(emi e rempidi arlesa.

l 0

6 Sorvcglianza lavorarori ex espostiad amianto 5
7 In fonnar ilzarooe csdJ a iril,j*ì-iiìjizoiil,u ,r.ssa 5
E bformatizzrzione consegna sonìGoìiiiErra aimtsione l 0
9 Negoziazione / assegnazione otiettivi a otti i dirieenriìelE Ub.

Collaboraziooe con Dirigenri det Ser. tus., per la definizione delta
scheda obi€ttivi per le P.O. diU. Operariva

l 0

TOTALE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BUDGEî

A N N O  2 0 1 3



SERVIZIO SANITARIO NMIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHODE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIYI

I cîite ÌeÌ ta vutatazione del loro grodo di nggÍanginehto sono ìlt seguíto in.licati:

cìi obiettivi d€lle uu,o e sewizi sopra indicati si rirerruDo raggiunti se gri scost menh dei valori ottenuti aconsuntivo dell'anno 2013 rispeno a quelii concordari in sede di bud'; .i""rt"*i"" 
"""t"r"ii ""t 

o una valore pari a

Si precisa che la scheda riassum€ sch€mrti.an€nt€ gli obiettivi delta U.O. , per una piú ,ttentî disanima sirimanda at corpo det documento di budcer che er.*ia"rrgir"t r""t" p"i udòo. gìr i'inulvi aa perseguire ele azioni / sttivitÀ da portare svanti per iì.aggiunsimenh d;ti stessi

Budget20l3
U.O. di DIABET OLOGIA p.O. Matera

con"o.'-.'" rt p.oc."o di i ni@iiili@Zìòiiìil iiiso,..-
T3:T n UU.OO. dei presidi ospedatieri e degti ospedati

Anività di degenza @-R rgSDotr)
. Riduzioae det tooydei D.H. diagnotici
. Conconere alla riduzioDe det rasso di osped.ati zr.Ez:one pcr

draberc x pz. residenri compresi Della fascia di eca 20 _ 24
anm;

c nfornatzzazlore e invio rimestrale ,l CCS dele
presr,ziod in,emeò" (consuleoze e presrazionì iorcrne
aIe UU.OO. dei P.O.).

. Lnplementazion€ del Day service.

. Collaborare atl,organizz.azioîe e gestione del percorso di

Inlegrazione ospedale r€nil"ri"i" .spl.r;À interf*cia"dosi .on ilrrrparrrmenro di Preveùione. Curc frirDaric e i Diretlori dei

coocorrere al incremmr"d.lt-a di;tb,Àlìe dlr.Ea d;t 6;ctunlrzzo del ricettario resioDafe r vedi obiehivit
Infomrarizzazione caftella clinica-t-i'ìiizo- deÈ-Gssal
Infofipatiz-uzione consegna SDO entro 30 gg. dalla dimissione

scb€da obiefiivr p€r le p.O. di U.

N"goaozione / assegoazionè-biettivi iìffi i@Effi 
-

Colòo.dzione con Dirigenti det Ser Ass, per la definizione della

furlCENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BT]DGET

A N N O  2 0 1 3



SERI'IZIO SANI'TARIO NAZIONALE - REGIOM BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE Df,GLI OBIETTIVI

I cîite pet la votutoùone det tom g.mdo di m,Eiunginenh sono di se?uito indicati:cli obiettivi d€lle uuoo. e servizi sop.a inarcau sr rrensn'o raggrunh se gh scostamenti dei valorì ottenuti aconEùntivo dell'anno 2013 rispeno a qùe i concordati in sede di budg;; .isuft"--"". 
"""t*"ii."tro 

ùna varore par.i s+to vd
Si pr€cisa che Ia scheda riassume schematicament€ gli obi€ttivi delta U.O. , per un, piii attenta disa[ims sirimendr al corpo del documento di budget chc etenca dettagtiatamente p". tiU'.OO. gI i;i"ai"i aa p€rseguirc ele sziotri / îrrivia da porrare ararti ptr it- raggiuneimetrto d&t stessi.

Bùdg€t20I3
di NEUROLOCh

P.O. MATEM
u_o.

Peso
Obiettivo

I concorrere al proccsso di intcg.ari-ne-@-iEttiiìi" umii
f'a l€ UU.OO. deiPresidi ospedalieri e degli ospedati disrrertuati.

l 0

2 Attivita di d€genza (DCR2984012Ì
. DRC medici ad atro rischio di bappropriarezza in regirne diqeg€nz.2t ordoftl|a:
. Contenere i ricoveri pet i DRG medìci dei LEA entro i valori

soglia dei ricoveri diumi rispetto al nunero totale dei ricoveri Der
ogri siDgolo DRC.

. Riduione del 100%dei D,H. dia$ostior

. Riduzione dei ricoveri medici brevi
t inftmattzzazìote e ìavio timestzle a.l CCS delle ptestazioni

intermedie lconsutere e présrà'ionj inrúe 
"n" 

Uù.OO. det
P.o)

. Collaborare zll' orgjanizzazione e gestione del percorso di bed
management

25

3 Razional i"3zione / 'id@
neu'ambito dei volumi di prodùzione prog'amflari.

t 0

4 Concoùere all'incrcmenro aeÍa aistrltuzione airetta a"i tamraciotilizzoìii
Ècettario reAiolah (vedi obi€rlivil

ì 0

5 Assistenza all'icbr 
""."Urit"ìon 

attirrioÉii una rrnia sÈiGEi6-
Stroke te3m (DGR 606/2010):

. C.IaboÈe con Ie tru.Oo. di Medicina e ceriatria e tune te
Iru.OO- mediche della ASM, al fine dì dare piena oDeratività alla
diretiva- che prevede come obiettivo l.attivazione. enno il2010.
di una unirà di Stoke Unit presso il p-O. di Marera nell,a-rea
medrca e stsoke teaqr presso ilp.O. di policoro.

l 0

6 Infonnatizzazione Cartetta ctinicaìliìEJiiiia stessa 5
7 Inrormatizzaziooe conseena sSoEù-ldElììàìffiiìiiì 10
I consotidamenro ed rmpìemenrrrione attirita dilCeiliidliEterosi-

Multipla:
. Definizione quali quantitariva degli obiertivi del Centro
. Qlantific€zioDe quali quantirativa dolla tipologia di prestazioni

offerúe
. Inserimento delle prestazioni pet sclerosi multipla net CUp

l 0

9 \egozrazrone / assegn:ulone obiefir,ì a rutri idiriaeDridella U.O.
Collaborazione con Dirigenri del Ser. A,s.. per ia definizione della scheda
obiettiviper le P.O. diU Operari!".

t 0

TOTALE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BUDGET

A N N O  2 0 1 3



SERI'IZIO SAìIITARIO NAZIONALE - REGIONE BA.SILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZTONE DEGLI OBIETTIYI

I cîitefi peî h valatuzione det toîo grudo di nggiut gimento sot o tli seguito indícati:

GIi obietdvi dllle uuoo e servizi sopra indicati si riteíanno raggiunti se gli scostamenti dei valori ottenuti aconsuntivo dell'ar,'o 2013 rispetto a quelii concordati in sede di budgl risulr"r";" ;;;i;;; *n" *a'alore pari a+10 y. .

si precisa che ra scùeda rirssume schenaticamente gri obiettivi delra u.o. , pcr una piir attente disani,na si
i--'T,"^l:,r]-:llry *l 

d"cumer(o di budset ch€ etencrdcttagriîramenre per fi.oo. sti;bre(rivi da perseguire ere az|otrr / aurvrta 0a port re avanti per il raggiungimento deeti stèssi-

Budget20l3
U.O. di REUMATOLOCIA

P.O. MATERA

P€so Obièttivo

I Concorrerc al processo di int"grazioo"; agg."grzi;; d"lÈ ris;;
urnane Èa le UU.OO. dei Prcsidi ospedalieri e degli osp€dati

l 0

2 Attivie smbulatoriale:
- Collaborare alla gesrione e implentazione del percolso di bed

management;
- nÍottn:ttzzzÀote e inwio trimesttale al CCS dele

pftst^ziod intelftredie (consuleDze e prest zioni hrerne
,ÌIe tru.OO. del P.o.ì

- Riorganizzrzione delle'asività di reumatologia(DipartimeDto
intemziendale di reumatotogia) su rutro il territorio deÍa ASM- Garartie il nùmero e Ia tipologia delle gestazioni
ùhbùhtoriali p€r pui€nti cstcmi e relarivftcmDi di ;ttesa

- Day Service

60

3 Concorrerc all'ircremento della distribuzione dir"ttu dei fur-aci
utilirzo del ricettafio rcgionate (vedi obienivi)

t0

4 Raz ionalizzazione / Riduzione dela spesa famaceoticaìspdliera-
e teritoriale (vedi obienivi)

10

5 Negoziazione / assegnazion" obieniri u tutti i airieenti d"fia U.O
Collabomziotre con Dri8enti del Ser. Ass., per la definizjone della
sch€da obietrivi p€r le !.O_ di U. Operèrirr.

l 0

TOTALE 100

CENTRO DI  CONTROLIO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BADGET

A N N O  2 0 1 3



SDRVIZIO SAMTAI'IO NAZIONALE - REGIONE BASILICAI'A
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDf, DI VALUTAZIONtr DEGLI OBIETTIVT

I cÌteú peî la valutazio e det loto gÌsdo di rúggíanginento îono di segaito irulicati:

GÌi obiettivi delle UU.OO. e servizi sotto indicati si riterranno raggiunri se gli scostaúentr dei vatori ottenuti aconsuntrvo dettanno 2013 rispetto a quelli concorarati in sede di budg; ;;;l;m";o 
"inr"oiii "nt 

o *u uuro." p*i 
"Si precisa che la scheda rilssume schernaticau(nt€ gtt obietivi de s U.0. , peÌ una più attenta disanim, sirimatrda sr corpo der docuhetrto di budcet che et€nca dettrgriatamente per uu.oo. gli obiettivi da pefseguire ele szioni /rttivila ds porrreavartiper it- raggiungimento degtisressj.

Budget20t3
U.O. Complessa di Ematologia

P.O, MATERA

Peso Obiettivo

LU,,LUrrErc d processo ot mtegraàone e aqeregazione delle rjsoNe
umane fra h tru.Oo. dei presidi ospealiù e degli ospedati
dishEnùàii

l 0

2 ruuB q qetenz4 (u\iK.z9a2ot2\.
- Collaboiare alla implementazione del percorso di bed

m:uragement;
- Riduziorc del 100% dei DH dia$ostici
- Utilizo dell'Applicariw c€stiore Lisre di Anesa- ImplemeDcazione delle attività di Day Servicc;
- ,l)roÍflalzz zioîe e invio trímestrde al CCS detle

presrrzioDi inremedje iconsulerue c presrazioni oreme
dle UU.OO. del P.O).

- caranrire il numero e la tipologia de e prestazioni
mDuraronarr Der Dúiedi csrerni e rt,rivi ,emni di 1rè""

50

3 'y:":'=':"".t n0uzrone de a spesa famaceurica ospedatiem
Dell ùnbfo de'volumidi Dmduzione nmffih-*;

l 0

4 uuu@IEre zur lnffeme o dela diltribuiode diretda dei famnci
uti!Z!9j91!!9q4qo regiopale (v€di obieúivi)

1 0

5 úorflall7aazloDe, dela canella clinid ed ,Éiti,?. rré " l 06 ncÉuz,4orc / a.ssegnaaone oóremvl a tìrfii i dirigenti della U.O.
Collaborazione con Dirigeori del Ser. Ass.. per Ia definiione della
scneda oDrett'vi pù Ie p.O. diU. Operativn.

TOTALE

t 0

100

CENTRO DI CONTROLLO STRATEG/CO
DOCUMENTO DI BI]DGET

A N N O  2 0 1 3

,/t?fu^



SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - Rf,GIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDf, DI VALUTAZIONE DEGLI OBIDTTIVI

I criteú per Id ùalulazione rlet torc grudo di tuggiungihvìrto sono di seguíto in.licati:

Gli obiettivi d_elle w'oo e servizi sopm indicati si riterranno mggiunti se gli scostamenti dei varori ottenuti a
co.nsìtntivo dell'anno 2013 rispetto a quelli concordati in sede di budgii risultera-nno contenuti entro una valore pari a+10 Vo .

si precisa che la scheda risssum€ schematicamenúe gri obiettivi dela u.o. , per una più attetrta disanima si
Ìimands {l corpo del documcnto di budget che elenc; dettagrirta mente p", Ùu'.oo. gti otiuttiui aa perseguire e
l€ aziooi / attività da portareavanti ner il rsggiunginenfo dègli stessi.

Budget20l3
Servizio di Oncologia Medics

P.O. MATERA

Peso Obiettivo

I Concorrere al Èoc€sso di íntegazione e aggegazion€ delle risone
ùLma'ne fia le UU.OO. dei Presidi ospedatieri e degti ospedali
distretholi.

20

2 - Collaborare alla gestione del p€rcoNo di bed manag"-"nl
- Riduzione del 100% dei DH diagnostici
- Analisi delle prestazioni assistenziati per te quti risulra

rnaPpropriato il ricorso al DH;
- fnplementazione delle aftivhà di Day Servr@;
- ÀtomÉzzaziote e ìnvio trimesctale àt CCS dele

prest?zroru rnremedir (consuloze e presLzzioni inreme
alle UU.oO. del P.o.).

- GarajÍke il numerc e la tipologia delte prestazioni
ubulatoriali per p@ionti esteni € rolarivi fempi di atresa.

. Stesura e monitoraggio con il Servizio di SenoloAia
aziendale. di un percorso condiviso per le pz. c-he
mcessitano di inremnri cbirùrgici e in segìito ai
chemioterapia o rddiofempia per neoplasie della manmella.

50

3 Ra2ionalizzazlorc | fid.dàone della spesa famaceutica ospedaliem
nell'ambito dei vot ni di produzione progratrìmati,

l 0

Conconere all'incremeúo della distribuzione dietta dei famaci
utilizzo del ricettario regionale (vedi obiettivi)

20

TOTALE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMEN|O DI BADGET

A N N O  2 0 t 3



SDR}TZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I cite per la valutuaione det toîo grudo li ruggiungímento sot o .li segui:to indícati:

GIi obi€ttivi 
_d:lle UU:OO. e servizi sopra indicati si titerranno r"ggiunti se gli scostamenti dei wlori otteruti a

consmtivo dell'anno 2013 rispetto a queni concordati in sede di budg;i risulter;no contenìrti entro una !"lore pari a+ t 0  y o .
Si preciss ch€ k sch€da dassutrr€ schehaticrneÍt€ glí obiettivi deua U.O. , per una più attetrta disanima si
fimatrda al corpo d€r documento di budget che ereÌca detfrgriatrment€ per uu-.oo. gri;biettivi da p€rsegùire €
I€ aziotri/lftivitÀ da portare avanti peril raggiùnginerto degli stessi.

Budget 2013
U.O. Complessa di Medicinr tr'isica e Risbilitazione ASM
P.O. MATERA. POLICORO- TINCHI -STIGLI,ÀNO

Peso Obiefivo

Concorrere al processo di integrazione e aggregazione delle risorse
um€ne Fa h tru.Oo. dei Presidi ospedatieri e degti ospedEti

l 0

2 Attivitì di degen2a (DGR298/2012):
- Colaborare alla implementazione del percoEo di bed

mlmagemenq
- Riduzione del 100% d€i DH di€Dostici
- Utilizzo defl'Applicativo Cestione Liste di Anesa
- Implementazione delle attività di Day Servrce;
- 1 îotm izzzziorc e lllvio tiimestr"le al CCS deìle

preswìonì inrermedie (consuleaze e preshzionj in(eme
atle tru.oO. delP.o.).

- Ga-rantìrc il nuero e la tipotoda deu€ prestrzioni
ùnbulatoriali per pazienti estemi e relativi tempi di attesa.

40

3 Razi'oîalizzÀzlùe | îúuÀone aelh spesa farmaceud* ospedalie-
tÉ!!!q!!9_Cgte!a! di nroduzione prosraírDari,

t 0

4 concorrere all'incremento aetU d;st iUuzio*ìirettu aE-tannaii
utilizo del ricettario regionale (vedi obiettivi)

t 0

5 Supporto teqrico slte aniviA aet Wnn luniO ai Vaturjzione dei
bisogni Riabilitativi ) e del S€rvizio di assisteDza kofesica:
rcndiconhzione quali quantitativa delle attivirà svolte e del
perìonale irnpe4ato.

20

6 Netozirzione / assegnazione obiettivi a rurti i dirisenriìetta Ub. 
-

Collabomzjone con Dirigenri del Ser. Ass., per ia definizione delJa
scheda obiettivi Der leP.O. diU. Oo€rativa

t 0

TOTAI,E r00

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BUDGEî

A N N O  2 0 1 3

,y't0/fua



SERVIZIO SANITARIO NAZIONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO Mf,DICO

SCHf,DE DT VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

I c leÌi per la volutaùone del loro grudo di taggiungímento sono dí seguito in.ticati:

Glì obiettivi delle UUOO. e s€rvizi sopra indicati si ritenarìno raggiunti se gli scostamenti dei valori ottenuti a
consmtivo deil'amo 2013 risPetto a quelli concordati in sede di budget risulferamo contenuti entro una valore pari a
+10 Vo .
Si prccisa che Ia scheda riassume schematicametrte gti otìietfivi della U.O, , per una più ,ttent disanima si
dma.oda al corpo del documento di budget che elenca dcttagtiaramente pcr UU.OO. g[;biefivi da perseguire e
le lziotri/rttività da portrr€ avarti peril raggiungimetrto deglist€ssi

Budget2012
U.O. Senplice Diprrtiment te

di Medicina Fisica e Riabilit zione
P.O. MATERA

Peso Obiettivo

I Con€orrere al processo di integÉzione e aggregazione delle risors€
umane fi'a le UU.OO. dei Presidi osp€dalieri e degti ospe_dali
distrcthtali

10

2 Attività di degeMs (DGR298/2012):
- Colìaborare alla implementazione del percorso di bed

maflagement;
- Riduzione del 100% dei DH di€nosrici
- Utilizo dell'Applicarivo cesrione Liste di Attesa
- Impletuenlazione delle attjvitì di Day Service;
- irfoEaziizz zioîe e ll1vio rnmesttrìe at CCS de[e

prestazioru btermedic (.onsulerue e presr:zioni inrene
alle UU'OO. delP.O).
Galantfie il nunero e la ripotogia atelle preslazioni
ambulatoriali per pazienfi estemi e relativi temDi di anesa.

40

Razionalizrzione / ridùzione della spesa fannaceutica ospedaliera
neÌl'anbiro dei volumi di Eodùzione DmsatllMti.

1 0

4 Concorrerc all'incremento della distsibùzione dir€na dei farmaci
utilizzo del ricethrio reRionale (vedi obienivi)

l 0

5 Sùpporto fecnico alle atrivirà deu' U\tsR (Jnirà di Va.lurazion€ dei
bisoeni Riabilitativi ) e del Servizio di assisteDza proresica:
rcndioont zione quali quantihtiva delle aúivia svolte e del
pe$onalg inPegnato.

20

6 Concorere al ra8giutrgirù€[to degli obi€nivi della SEunurd
complessa di riferimenîo

1 0

TOTALE 100

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCUMENTO DI BWGET

A N N O  2 0 1 3



SER\IZIO SAI\ITARIO NAZTONALE - REGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMENTO MEDICO

SCHEDE DI VALUTAZIONE DEGLI ODIDTTIVI

I c teîi pet ta l)alutaziorre del loto grúo di ruggiuftgimeùto sono .ti seguito ih.Iicatt:

Gli obiettivi si ritefianno ragSiunti se gri scofanenti dei varori oftenuti a consuntivo de ,anno 2013 risp€tto a queniconcordati in sede di budger risulteranno contenuti enho ùna valor€ pad a + I 0 %

si precisa che rs scheda riassuoe s.hemaricaùren(e gli obierrivi della u.o. , pcr una piu attenta disatrima sirimaÌda atcorpo det documento di budget.che eierc;deftagtiatamenre p* uti.oo. lii iii"tti"i a, perseguire el€ azioni/rttivita da portare svstrti p€r il raggiunginetrto degli stessi

SCIIEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

DOCUMENT:O DI BUDGET
A N N O  2 0 1 3

Budg€t2013
U.O. di Nefrologia e Dislisi

P.O. MATERA

P€so
Obiettiv

concorrere al processo di t@
UU.OO. dei Presidi ospedalicri c desti osp€dati disùcnuali
Afiività di degenza (DcR298DOl2Ì

. DRG medici ad alto.ischio di inappropriatezza in regime di alegeúa

. Contenere i ricoveri per i DRc medici atei LEA entso i valori soslia
dei ricoveri diuffi rispefo al numero totrle dei ricoveri Der o;
singolo DRC.

. Iuduzione del l007odei D.H. diagnostici

. Riduzione dei ricoveri medici brevi

. Collaborare alt' organizzszione e gestione del percorso di bed

. Aialisi delle presrazioni assistetziali per I€ qùali risulra inappropriaro
il ricorso al DHt

. Utilizo dell'Applicarivo Cesrione Liste di t tteso

. Implementazione delle attività dì Day Sewice;

. informz(tzzzzione e invio trìmestrrle a_t CCS dele orestzziori
úteínedie (consule@e e presraz'oni in,d.,xc Uú.oo. del
P.O.).

. GarEDtire il numero e Ia tipologia dele prestazioni anbulatoriali p€r
pazienti estemi e rclativi temDi di attesa

. CoordÍÉme4io con la Srruttùra semptice di
Razionalizazione / riduzione Aettaìpesa6aceutica ospetifieraìett6tiro
dei volumi di nroduzionè n.^oDhm,ri
conconcro alt'incremento d@
ricettaio r€gionale (vedi obiettivi)
tnformurizzat;one. a. a Curtella ctini*àìritià a"tta 

"1"_ssauform,ti'za;on" c.'tuiii cti"i.a . *itiz- deG,r"ssa

obiettivi per le P.O dì U.

Negozizzione / arsegnazione ouiettivia tutti i OÈeenri delE Ubl---
Collaborazione con Dirigenri det Scr. Ass, p.i l, d.finirione de a scheda

TOTALE

CENTRO DI CONTROLLO SrRA rEGlCO ffi,



SERVIZIO SANII'ARIO NAZIONALf, - RXGIONE BASILICATA
AZIENDA SANITARIA MATERA

DIPARTIMEMO MEDICO

SCIIEDE DI VALUTAZIOND DEGLI OBIEI-TIVT

I crileù per la volutazione det loro grudo di ruggiafigirflento sono ití segaito indicúi:

GIi obiettivi si riteranno mggiuÚì se gli scostanenti alei valofi ottenuti a €onsuntivo dell'anno 20t3 rispetto a quetticoncordati in sede di budget risulteranno contenuti entro una valore pari a +10 yo 
- 

. 
.._ -." '

si precisa che ra lcheda riassune sch€maticamente gli obietrivi d€rta u.o. , per una piir attena, disanima sirimsnda al corpo del documerto di budget che et"nca-a.ttagtiat orent" f"i riulóo. !ìiiti"tti"i oa perseguir€ ele azioni/attività da porlrre avantiper il raggiungimento Uelti sr"ssi.

SCIIEDE DI VALUTAZIONE DEGLI OBIETTIVI

CENTRO DI CONTROLLO SrRA rEGlCO
DOCUMENTO DI BADGEî

A N N O  2 0 1 3

Budget20l3
U.O. SEMPLICE di NEFROI.OCIA E DIALISI

Peso
Obiettiv

conconere at-proc€sso dj inega@
uu.u(). der presrdr osp€dalieri e depti osDúddli distr€ruali.
Attività di degenu e amtotatoriai 1ocR7DìD0u)--- Collabo.are alla indivjduazione di shutture operative sDecialistiche €d

- Inplementazione delle anività di Day Service;
- ntormz(azzztone e inno trinesrrale ,l CCS de e presrrzioni

I'tèd:diè Gmslrlo2e c picsrazìotri inteùe zlre uu.oo. àel p.o.).
- Gargle il numero e Ia ripologia delte presrrzioni anbularoriati per

pazienti estemi e relativi tempi di attesa.
- Coordinamento con Ìa U.O. di Nefrologia e Diatisi di Matera

naziona;--"ione,Riauzion@
lvedi scheda obièÍivìì
Concorere all'incremento aem AistiUÙa-one airetaia-ffici utilizzo dèl
ricettario resion"le (v€di obiettivi)



Matera,

IL DIRETTORE f.f. DEL DIPARTIMENTO AREA MEDIC,{

,,WÈliEFANo)

LA POSZIONE ORGANIZZATIVA DIPARTIMENTAIE
( Sign-ra Labarbuta Antonia)

SERVIZIO SANITARIO NAZIONALI] - REGIOM BASILIC,{TA
AZIENDA SANITARIA MATERA

IL DIRE
@r. An

CENTRO DI  CONTROLLO STRATEGICO
DOCAMENTO DI BUDGET

A N N O  2 0 1 3
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