DIPARTIMENTO DIAGNOSTICA E SERVIZI Scheda Obiettivi 2016

‘;4 lL’g
hils A.O. Ordine Mauriziano
S.C. MEDICINA NUCLEARE
Osservato anno 2014 Osservato anno 2015 Osservato anno 2016
Dirigenti compreso il Direttore 5 5 5 Peso
Importi n. Importi n. Importi n. margine
PRODUZIONE/COSTI 15,00
OBIETTIVO PRODUZIONE/COSTI E' ASSEGNATO AL DIPARTIMENTO*
Ricoveri Ordinari 648.145 376 676.581 365 569.234 326
Prestazioni Esterne 1.161.896 30.939 1.124.634 28.616 1.080.109 23.822
TOTALE Produzione 1.810.040 31.315 1.801.215 28.981 1.649.344 24.148
Consumo Farmaci 178.186 242.952 337.063
Consumo Dispositivi 133.924 83.697 56.747
Beni Sanitari e non 435.004 374.936 282.638
TOTALE Costi 747.114 701.585 676.448
DIFFERENZA (produzione
costi) 1.062.926 1.099.630
972.896
MARGINE miglioramento
0,59 0,61 0,59 0,62 |00
el margine
DGR 1 SETTEMBRE 2015, N. 34-
2054 " Presa d'atto delle disponibilita
finanziarie provvisorie di parte
corrente per il Servizio sanitario
regionale relative all'esercizio 2015 e Nel corso del 2015 ¢ stata installata la nuova Incremento della attivita a
determinazione delel risorse da apparecchiatura SPCT-TC. Nel corso del 2016 fronte di assenza di oneri di
assegnare agli Enti del SSR ai fini degli l'apparecchiatura sara completamente messa a aggiuntivi per la manutenzione f&pzr{\]ﬁ Cilm ! OK
obiettivi economico- finanziari per regime & prevista una riorganizzazione del servizio [da rivedere in sede di verifica | ca e
l'anno 2015 con ampliamento dell'orario. intermedia
Piano di efficentamento dell'azienda
anno 2016 ai sensi della DGR
suindicata
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A.O. Ordine Mauriziano

S.C. MEDICINA NUCLEARE

Osservato anno 2014

Osservato anno 2015

Osservato anno 2016

OBIETTIVI DIPARTIMENTALI

30,00

Ottimizzazione del tempo intercorrente
tra il momento del prelievo e
I'acquisizione del risultato da parte del
richiedente (“turn around time”: tat)
Servizi coinvolti: SC Anatomia Patologica,
SC Radiodiagnostica, SC Radioterapia, SC
laboratorio analisi.

Obiettivo: diminuzione del TAT
+ Indicatori: rapporto fra TAT
anno 2015 ed anno 2016

+ Verifica: annuale

cfr relazione
laboratorio analisi
e anatomia
patologia —
obiettivo ok

OBIETTIVO 25 Ciascun Dipartimento
proponga un progetto di riorganizzazione
delle aree ambulatoriali finalizzato al rientro
dellattivita intramoenia allargata a pari
risorse strutturali. Con il coordinameto
della direzione medica di Presidio

Presenza di progetto
Dipartimentale di rientro
dellattivita intramoenia allargata

30/09/2016

Progetto presente,
presentato a
Commissione
paritetica LLP
dicembre 2016 —
obiettivo ok

Azzeramento delle agende cartacee di
prenotazione ove presenti

E' chiaramente esplicitato dalla DGR
Regionale sottoindicata al fine di
garantire il diritto di acccesso alle
prestazioni, il divieto di sospensione
delle prenotazioni (chiusura delle
agende)

DGR n° 30-3307 del 16 maggio 2016:
Assegnazione obiettivi economico
gestionali, di salute e di funzionamento
dei servizi ai Direttori Generali delle
Aziende Sanitarie Regionali

misura prevista dal Piano triennale per la
prevenzione della corruzione 2016-2018

report a cura di
Med Nucl
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DIPARTIMENTO DIAGNOSTICA E SERVIZI Scheda Obiettivi 2016

s
hid A.O. Ordine Mauriziano
S.C. MEDICINA NUCLEARE
| Osservato anno 2014 | Osservato anno 2015 Osservato anno 2016

OBIETTIVI CLINICI derivanti da disposizioni regionali 40,00

OBIETTIVO 9 Applicazione delle linee
guida aziendali sulla corretta redazione,

conservazione e archiviazione della Media 19 giorni
documentazione sanitaria. Incrementare la . . L . Tempi medi di consegna delle quindi obiettivo ko
o . Rispettano i tempi di consegna della cartella di ricovero .. .

completezza e leggibilita di referti . . . . . cartelle cliniche di ricovero cfr report con

) . ) ordinario ( < 10 gg): neurologia, cardiologia, chirurgia e . o NO
Numero di cartelle consegnate agli uffici L ordinatio inferiori/uguali a 10gg motivazioni della

. g . vascolare, medicina d’urgenza. A
competenti per il rilascio della copia al < per tutte le strutture di degenza Med Nucl a firma
paziente entro i termini previsti (sette giorni del Dott Pellerito

dalla dimissione).
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Ab
e

A.O. Ordine Mauriziano

S.C. MEDICINA NUCLEARE

Osservato anno 2014

Osservato anno 2015

Osservato anno 2016

OBIETTIVO 24 D.G.R. n. 51 -2485
del 23 novembre 2015 "
Individuazione centri HUB e avvio
dellla ridefinizione delle attribuzioni
dei Centri autorizzati alla prescrizione
dei farmaci oncologici sottoposti a
registro ATFA"

nella quale sono stati identificati i
Centti Hub della rete Oncologica del
Piemonte e della Valle d'Aosta.

Gli interventi previsti in questo
provvedimento sono in attuazione di
quanto previsto nella tabella di
"Individuazione delle Azioni"
trasmessa dalla Direzione regionale
sanita al TAvolo Tecnico per la verifica
degli adempimenti regionali ed al
Comitato Permanente per la verifica
dei Livelli essenziali di Assistenza.

DGR n° 30-3307 del 16 maggio 2016:
Assegnazione obiettivi economico
gestionali, di salute e di funzionamento
dei servizi ai Direttori Generali delle
Aziende Sanitarie Regionali

Requisiti dei centri individuati sono:
Presenza di un gruppo interdisciplinare
Cure (GIC)

Adozione di un percorso diagnostico
teapeutico assistenziale (PDTA) approvato.
Funzionamento del centro accoglienza
(CAS), in grado di garantire in modo
coordinato e tempestivo gli esami di
diagnosi e stadiazione

Per al valutazione del volume di attivita
sono analizzati i dati di produzione dei
singoli presidi ospedalieri basandosi sulle
Schede di dimissione ospedaliera (SDO)
degli ultimi tre anni raffrontate con i
rispettivi DRG di pertinenza pet ciascun
tipo di tumore trattato.

A.O. Ordine Mauriziano centro HUB per le
seguenti patologie tumorali.

Tumore alla mammella centro sottoposto a
monitoraggio per i prossimi 24 mesi

Tumoti colon retto, Tumoti dello stomaco, Tumori
del pancreas e delle vie biliari,

Tumori del fegato con A.O.U. San luigi di
Orbassano con la costituzione di un unico GIC
interaziendale

Tumoti ginecologici centro sottoposto a
monitoraggio per i prossimi 24 mesi

Tumori cutanei, Tumori della testa e del collo,
Tumori della tiroide e delle ghiandole endocrine
centro di riferimento regionale per i trattamenti di
medicina nucleare

Tumori urologici

Tumori del sitema nervo ¢ presente il GIC con la
consulenza neurochirurgica dell' A.O.U. Citta della
Salute centro sottoposto a monitoraggio per i
prossimi 24 mesi

Tumori ematologici

Ciascuna struttura partecipi per
la parte di competenza alla rete
oncologica e e garantisca il
proprio apporto per la corretta
applicazione di quanto pevisto
nella DGR

indicatori

Organizzazione e
funzionamento del CAS;
numero di pazienti presi in
carico dal CAS/numero di
pazienti con accesso all'A.O.
con patologia oncologica
PDTA per le singole
patologie tumorali : n. PDTA
deliberati firmati da tutti i
componenti del GIC, per
patologia tumorale/n. totale di
PDTA da deliberare

ha partecipato
alla stesura dei
pdta
interaziendali e
aziendali rete
oncologica 2016
— obiettivo ok

OK
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DIPARTIMENTO DIAGNOSTICA E SERVIZI Scheda Obiettivi 2016

hils A.O. Ordine Mauriziano
S.C. MEDICINA NUCLEARE
Osservato anno 2014 Osservato anno 2015 Osservato anno 2016
OBIETTIVO 20 Nota regione
piemonte del 22 marzo 2016 avente
ad oggetto "trasmissione degli ANNO 2016:
indicatori per la sorveglianza e REPARTO 9A3
controllo delle infezioni correlate (EX 7B) E MED
all'assistenza (ICA) per l'anno 2016 " |Numero gel idroalcolico/giorni di NUCLEARE:
Indicatore n. 14. Consumo del gel assistenza 80, Micri/ 783 88
idroalcolico/1000 giorni di assistenza. [l'indicatore fornisce un'informazione 20 ltsi o mille siorni i ?;‘;’Ie_nz_a’ qu{ndl_u
. . . . . s o O
Le Aziende promuovono interventi indiretta dell'adesione degli operatori osservato azienda 18,96 Tt ogni mite glomt . lt,n/o.bm e OK
. . . .. . . e . . . assistenza glorni assistenza,
efficaci per 'igiene delle mani in sanitari alla procedura di igienizzazione
. . L .. . . BT oppure 80,1
pro.p(.)r'zlone al numero di pazienti del'le mani in funzione delle dimensioni di litri/850 gg
assistiti. assistenza prestata. presenza effettiva=
Alle aziende ¢ richiesto di realizzare un 94litti ogni mille
programma di prevenzione del rischio giorni assistenza —
infettivo ed attivare gli indicatori cmq obiettivo ok
condivisi a livello regionale la cui
sintesi ¢ trasmessa ai fini della
TOTALE PESO ASSEGNATO 85
IN MONITORAGGIO
2014 2015 2016
Peso Medio Ricoveri Ordinari 1,38 1,42 1,37
Num. gg Ricoveri Ordinari 880 874 783
Degenza media 2,34 2,39 2,4

Pagina 5



