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OBIETTIVI ECONOMICI PER AREA VASTA
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Obiettivo economico per I'anno 2012 al Direttore di Area Vasta n. 1

1t presente allegato definisce il tetto si spesa per I' Area Vasta n. 1.

1 tetto di spesa di Area Vasta & omnicomprensivo e definito in termini di sommatoria tra il livello di costi programmato in conto
esercizio al netto della Mobilitd e scambi SSR (b) e gli investimenti con fondi correnti (¢):

TOTALE
spgmci 2;‘5 A TOTALE COSTI | INVESTIMENTI
VASTA DI ESERCIZIO | CON FONDI
CORRENTI
{a=b+c) b c
Area Vasta 1 (al netto della Mobilita e scambi SSR) 388.601.913 388.162.913 439.000
b | AGGREGATO COSTI
A2l | PERSONALE 115.889.205
A22 | BENI 40.802.827
A423 | SERVIZI 31.442.905
A24 |} OSP. CONVENZIONATA E ACQUISTO DI RICOVERI 151.379.497
A25 | SPECIALISTICA ESTERNA 45.681.588
A26 V| SPECIALISTICA INTERNA 4.383.749
A27 | FARMACEUTICA 74.613.771
A28 | MEDICINA DI BASE 42.007.101
A29 | ALTRE PRESTAZIONI 42.596.096
A30 | LIBERA PROFESSIONE 2.085.774
A31 } AMMORTAMENTI 1.196.833
A32 | ACCANTONAMENTI 5.748.376
A33 | TRASFERIMENTI 15.314
A34 | ONERI FINANZIARI 176.047
A35 | ONERI STRAORDINARI 502.013
VALORE DELLA MOBILITA' E SCAMBI SSR - 170.878.262
AGGREGATO COSTI AL NETTO MOBILITA' E SCAMBI SSR 387.642.834
RIEQUILIBRIO PER AREA VASTA 520.078
TOTALE VINCOLO ECONOMICO 388.162.913

La suddivisione del tetto di spesa di Area Vasta per macro fattori produttivi (ci cui al totale b) costituisce indirizzo per la gestione

dell'Area Vasta.

Gli obiettivi economici sono integrati con gli obiettivi sanitari contenuti nell'Allegato 2.




Obiettive economico per I'anno 2012 al Direttore di Area Vasta n. 2

Tl presente allegato definisce il tetto si spesa per I' Area Vasta n. 2.

Ii tetto di spesa di Area Vasta & omnicomprensivo e definito in termini di sommatoria tra il livello di costi programmato in conto
esercizio al netto della Mobilita e scambi SSR (b) e gli investimenti con fondi correnti (¢):

‘ TOTALE
spgseﬁg 2::5 4| TOTALE COSTI | INVESTIMENTI
VASTA DI ESERCIZIO | CON FONDI
CORRENTI
{(a=b+c) b C
Brea Vasta 2 (al netto della Mobilita e scambi SSR) 700.692.619 £98.708.619 1.984.000
b AGGREGATO COSTI

A21 | PERSONALE 236.366.241
A22 § BENI 90.739.598
A23 | SERVIZI 54.176.571
A24 | OSP. CONVENZIONATA E ACQUISTO DI RICOVERI 204.003.599
A25 | SPECIALISTICA ESTERNA 58.572.174
A26 | SPECIALISTICA INTERNA 6.026.601
A27 V FARMACEUTICA 101.913.285
A28 | MEDICINA DI BASE 55.343.983
A29 | ALTRE PRESTAZIONI 83.919.768
A30 | LIBERA PROFESSIONE 6.000.913
A31 | AMMORTAMENTI 7.178.565
432 | ACCANTONAMENTI 11.154.970
A33 | TRASFERIMENTI 58.754
A34 | ONERI FINANZIARI 70.320
A35 | ONERI STRAORDINARI 901.148
VALORE DELLA MOBILITA' E SCAMBI SSR - 219.555.545
AGGREGATO COSTI AL NETTO MOBILITA' E SCAMBI SSR 696.870.944
RIEQUILIBRIO PER AREA VASTA 1.837.675
TOTALE VINCOLO ECONOMICO 698.708.619

La suddivisione del tetto di spesa di Area Vasta per macro fattori produttivi (ci cui al totale b) costituisce indirizzo per la gestione

dell'Area Vasta.

Gli obiettivi economici sono integrati con gli obiettivi sanitari contenuti nell'Allegato 2.




Obiettivo economico per I'anno 2012 al Direttore di Area Vasta n. 3

1l presente allegato definisce il tetto si spesa per ' Area Vasta n. 3.

il tetto di spesa di Area Vasta & omnicomprensivo e definito in termini di sommatoria tra il livello di costi programmato in conto
esercizio al netto della Mobilita e scambi SSR (b) e gli investimenti con fondi correnti (¢):

TOTALE
Spg:g‘: :‘fm A TOTALE COSTI | INVESTIMENTI
VASTA DI ESERCIZIO | CON FONDI
CORRENTI
{a=b+c) b [
Area Yasta 3 (al netto della Mobilitd e scambi SSR) 539.854.902 538.826.902 1.028.000
b | AGGREGATO COSTI
A21 | PERSONALE 191.697.142
A22 | BENI 72,197.304
A23 | SERVIZI 40.506.202
A24 | OSP. CONVENZIONATA E ACQUISTO DI RICOVERI 111.356.047
A25 ) SPECIALISTICA ESTERNA 28.553.886
A26 | SPECIALISTICA INTERNA 4.032.304
A27 | FARMACEUTICA 55.790.392
A28 | MEDICINA DI BASE 34.784.517
A29 | ALTRE PRESTAZIONI 56.271.168
A30 | LIBERA PROFESSIONE 5.848.650
A31 | AMMORTAMENTI 4.451.054
A32 } ACCANTONAMENTI 8.942.844
A33 | TRASFERIMENTI 5.884
A34 | ONERI FINANZIARI 45.398
A35 | ONERI STRAORDINARI 903.238
VALORE DELLA MOBILITA' E SCAMBI SSR - 78.425.085
AGGREGATO COSTI AL NETTO MOBILITA' E SCAMBI SSR 536.960.944
RIEQUILIBRIO PER AREA VASTA 1.865.958
TOTALE VINCOLO ECONOMICO 538.826.902

La suddivisione del tetto di spesa di Area Vasta per macro fattori produttivi (ci cui al totale b) costituisce indirizzo per la gestione

dell'Area Vasta.

Gli obiettivi economici sono integrati con gli obiettivi sanitari contenuti nell'Allegato 2.




Obiettivo economice per I'anno 2012 al Direttore di Area Vasta n. 4

1t presente aflegato definisce if tetto si spesa per I' Area Vasta n. 4.

1i tetto di spesa di Area Vasta & omnicomprensivo e definito in termini di sommatoria tra i livello di costi programmato in
conto esercizio al netto della Mobilita e scambi SSR (b) e gli investimenti con fondi correnti (c):

TGTALE
Spgggﬁi 2;55 | TOTALE COSTI | INVESTIMENTI
VASTA DI ESERCIZIO | CON FONDI
CORRENTI
{a=b+c) b C
Area Vasta 4 (al netto della Mobilita e scambi SSR) 241.232.415 240.832.415 400.000
b | AGGREGATO COSTI

A21 | PERSONALE 88.673.898
A22 | BENI 40.423.794
A23 | SERVIZI 18.804.477
424 | OSP. CONVENZIONATA E ACQUISTO DI RICOVERI 57.323.794
A25 | SPECIALISTICA ESTERNA 12.808.914
A26 | SPECIALISTICA INTERNA 1.672.622
427 | FARMACEUTICA 29.727.299
428 | MEDICINA DI BASE 19.547.866
429 | ALTRE PRESTAZIONI 18.487.150
A30 | LIBERA PROFESSIONE 1.390.909
A31 | AMMORTAMENTI 913.087
432 | ACCANTONAMENTI 2.461.850
A33 | TRASFERIMENTI 14.526
A34 | ONERI FINANZIARI 51.752
A35 | ONERI STRAORDINARI 55.887
VALORE DELLA MOBILITA' E SCAMBI SSR - 52439.727
AGGREGATO COSTI AL NETTO MOBILITA' E SCAMBI SSR 239.918.099
RIEQUILIBRIO PER AREA VASTA GT4.316
TOTALE VINCOLO ECONOMICO 240.832.415

La suddivisione del tetto di spesa di Area Vasta per macro fattori produttivi (ci cui al totale b) costituisce indirizzo per la
gestione dell'Area Vasta.
Gli obiettivi economici sono integrati con gli obiettivi sanitari contenuti nell'Allegato 2.




Obiettive economico per I'anno 2012 al Direttore di Area Vastan. 5

I presente allegato definisce il tetto si spesa per I' Area Vasta n. 5.

1i tetto di spesa di Area Vasta & omnicomprensivo e definito in termini di sommatoria tra il livello di costi programmato in
conto esercizio al netto della Mobilita e scambi SSR (b) e gli investimenti con fondi correnti (¢):

TOTALE
spgsg{; 2;E 4| TOTALE COSTI | INVESTIMENTI
VASTA DI ESERCIZIO | CON FONDI
CORRENTI
{a=h+c} b 9
Area Vasta 5 (al netto della Mobilitd e Scambi SSR) 375.893.333 375.044.333 849.000
b | AGGREGATO COSTI

A21 | PERSONALE 134.503.086
422 | BENI 53.263.175
A23 | SERVIZI 29.098.403
A24 | OSP. CONVENZIONATA E ACQUISTO DI RICOVERI 85.739.897
A25 | SPECIALISTICA ESTERNA 16.256.483
A26 | SPECIALISTICA INTERNA 3.170.654
427 | FARMACEUTICA 37.529.427
A28 | MEDICINA DI BASE 22.460.989
429 | ALTRE PRESTAZIONI 24.650.624
A30 | LIBERA PROFESSIONE 3.369.985
A31 | AMMORTAMENTI 1.808.246
A32 | ACCANTONAMENTI 4.931.886
A33 | TRASFERIMENTI 28.569
A34 | ONERI FINANZIARI 995
A35 | ONERI STRAORDINARI 595.955
VALORE DELLA MOBILITA' E SCAMBI SSR - 44.436.076
AGGREGATO COSTI AL NETTO MOBILITA' E SCAMBI SSR 372.972.297
RIEQUILIBRIO PER AREA VASTA 2.072.036
TOTALE VINCOLO ECONOMICO 375.644.333

La suddivisione del tetto di spesa di Area Vasta per macro fattori produttivi (ci cui al totale b), costituisce indirizzo per la

gestione delf'Area Vasta.

Gli obiettivi economici sono integrati con gli obiettivi sanitari contenuti nelfAllegato 2.
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C ALLEGATO ALLA
DETERMINAN, a&aé@\

DEL__1. 5 MAR. 201

ALLEGATO N. 3

CRITERI DI VALUTAZIONE OBIETTIVI DEI
DIRETTORI DI AREA VASTA



Criteri di valutazione Direttore di Area Vasta 1
- Anno 2012

RANG

SETTORE PESO VALORE
STRATEGICO OBIETTIVO AZIONI INDICATORE DIRIGENZA | |ATTESO EUNT NOTE

. Rispetto del "Totale|Rispetto del "Totale

X Rispetto del Budget L o - o .
Economico- . costi di esercizio"  fcosti di esercizio si veda Allegato o

economico 60 99,2%

finanziario . (col. b dell'Allegato {(col. b dell'Allegato 1 {colonna b)
complessivo 1) 1)

Efficienza ed
appropriatezza
organizzativa

R|spett.o degli obiettivi 40 () si veda Allegato 100%
sanitari 2

Miglioramento
della Qualita -
Comunicazione -
Soddisfazione
degli utenti

Apprendimento e
crescita

dell’organizzazione,

(") Di seguito si riporta la suddivisione del peso complessivo di 40 per singolo sub-obiettive riportato nell'Allegato 2.

Si precisa che i punteggio per ciascun sub-oblettivo viene assegnato se risultano conformi | valori osservall aglt standard per tutli gii indicaton inclusi nel sub-oblettive.

Sub-Obiettivo Allegato 2 Peso
A.1 Appropriatezza 5
A2 Riduzione mobifita passiva (Strutture pubbliche e private) 5
8.1 Cure palliative 1
8.2 Cartella dolore 1
C 1 introduzione sistema dei pesi delle prestazioni di laboratorio analist all interno del budget di Area 2
Vasta
D.1 Implementazione del centro le per ia ri i dei tumori p ionali cosicome istituito 06
con DGRM n. 2229 del 28/12/2009 ‘
B2 Aliiazione del Prano Regionale della Prevenzione 2010-2012 (DGR 1856/11); messa a regime del 14
sistemna informativo malattie infettive, S.1.5.P, Medicina defio Sporte S.P.§ AL implementazione delta N
E.1 Implementazione della attivita di comunicazione del rischio cositcome previsto dafla DGRM n. 1803 06
del 09/12/2008 !
E.2 Inserimento dati nel SIVA; rispetto obiettivi previsti daghi accordi Stato ~ Regioni ¢ dal Piano Nazionale 34
Integrato 2011/2014 sui controfli nel settore alimentare; organizzazione e realizzazione di specifici corsi di >
F .1 Assetto dell'integrazione sociale e sanitaria a livello territoriale: governo della domanda, accordi di 16
programma, programmazione integrata :
F .2 Sviluppo dell'Assistenza Residenziale & Semiresidenziale 18
F.3 Svitluppo dell'Assistenza territoriale e delle pratiche di integrazione socio-sanitaria 1,6
F 4 Riequilibric e potenziamento delle attivita di salute mentale 12
F.5 Sup delte di ith organizzative delle UMEE :K:]
F .6 Medicina Penitenziaria 1.2
G.1 Sicurezza e gestione rischie clinice. Applicazi del Plano Aziendale per lo sviluppo della sicurezza 07
& della gestione def rischio clinico "
G.3 Sicurezza e gestione tischio cinico. Impt tazione della R dazi 7 del Min della 04
Salute per fa prevenzione degl Eventi Sentinella '
G4 Sicurezza e gestione rischio clinico. Moni io delta impl fone delie R dazioni del 08
Ministero della Salute per la prevenzione degli Eventi Sentinella )
H.1 i io spesa fari tica ¢ i 32
Hz2 i o spesa far ica distribuzione diretta 24
H3 i o spesa far i pedali 24




Criteri di valutazione Direttore di Area Vasta 2
- Anno 2012
SETTORE PESO VALORE  [RANG
OBIETTIVO AZIONI INDICATORE E NOTE
STRATEGICO ~ DIRIGENZA | |ATTESO
PUNT
. Rispetto del "Totale|Rispetto del "Totale
. Rispetto del Budget - o . e .
Economico- . costi di esercizio” jcosti di esercizio si veda Allegato 0
. £conomico ) ) 60 99,2%
finanziario ) (col. b dell'Allegato {{col. b dell'Allegato 1 (colonna b)
complessivo
1) 1)
Efficienza ed ' R '
. Rispetto degli obiettivi . si veda Allegato 0
appropriatezza " 40 () 100%
i sanitari 2
organizzativa
Miglioramento
della Qualita -
Comunicazione -
Soddisfazione
degli utenti
Apprendimento e
crescita
dell'organizzazione
(*) Di seguito si riporta fa suddivisione del peso complessivo di 40 per singolo sub-obiettivo riportato nelf'Alfegato 2.
Sl precisa che il punteggio per ciascun sub-obiettivo viens assegnalo se risultanc conformi | valorl osservati agh standard per tutti gi indicator! inclusi nel sub-obisttivo.
Sub-Obiettivo Allegato 2 Peso
A1 Appropriatezza 5
A.2 Riduzione mobilith passiva (Strutture pubbfiche e private} 5
B.1 Cure palliative 1
B.2 Cartella dolore 1
C.1 introduzione sistema dei pesi delle prestazion di laboratorio analisi all'interno del budget di Area B
Vasta
D.1 impl zione del centro regionale per la rilevazione det tumori pi li cosicome istituito
con DGRM n. 2229 del 28/12/2009 o8
DZA def Plano R le della Pr BOT6-2012 (DGR T856/11), messa a regime del 34
sistema informativo malattie infettive. $.1.9.P, Medicina dello Sport e S.P.SAL . implementazione della :
E.1 implementazione della attivita di comunicazione del rischio cosi come previsto dalla DGRM n. 1803 6
del 09/12/2008 o
E.2 Inserimento dati nel SIVA, rispetto obiettivi previsti dagli accordi Stato - Regioni e dal Piano Nazionale 34
Integrato 201 1/2014 sui controlli nel settore alimentare; organizzazione e realizzazione di specifici corsi di '
F.1 Assetto dell'integrazione sociale e sanitaria a livello territoriate: governo della domanda, accordi di 6
pragramma, programmagione integrata o
F .2 Sviluppo dell'Assk Resi iale e iresi iale 16
F.3 Sviluppo dell'Assistenza territoriale e delle pratiche di integrazione socio-sanitaria 16
£ .4 Riequitibric e potenziamento delle attivitd di salute mentale 1.2
F.5 Superamento delle disomogeneita organizzative delie UMEE 08
F .6 Medicina Penitenziaria 12
G.1 Sicurezza e gestione tischio clinico. Applicazione del Piana Aziendale pet io sviluppo della sicurezza 07
e della gestione det rischio clinico 3
G.3 Sicurezza e gestione rischio clinico. impl i defla R: ione 7 del Ministero defla 04
Salute per la prevenzione degli Eventi Sentinella i
G 4 Sicurezza e gestione rischio clinico. itoraggio dela impl tazi delle R; oni del 09
Ministero deiia Salute per {a pr { degli Eventi inell: N
H.1 Monitoraggio spesa farmaceutica convenzionata 3.2
H.2 Monitoraggio spesa farmaceutica distribuzione diretta 2.4
.3 Monitoraggio spesa farmaceutica ospedaliera 24




Criteri di valutazione Direttore di Area Vasta 3
- Anno 2012
RANG
SETTORE PESO VALORE
STRATEGICO OBIETTIVO AZIONI INDICATORE DIRIGENZA ||ATTESO }EUNT NOTE
. Rispetto del "Totale|Rispetto del "Totale
Economico- R;;[)]zttq def Budget costi di esercizio" |costi di esercizio” 60 si veda Allegato 99 5%
finanziario io i Im'CF’O (col. b dell'Allegato |(col. b dell'Allegato 1 (colonna b) ’
mplessiv 1) 1)
Em::nrzi:t::za Rispetto degli obiettivi 40 () si veda Allegato 100%
il:;anipzza tiva sanitari 2
Miglioramento
della Qualita -
Comunicazione ~
Soddisfazione
degli utenti
Apprendimento e
crescita
dell’'organizzazione

(*) Di seguito si riporta fa suddivisione del peso complessivo di 40 per singolo sub-obiettivo riportato nell'Aliegato 2

St precisa che il punteggio per ciascun sub-obiettivo viene assegnato se risultano conformi | valori osservali aglf standard per tutti gli indicater inclusi nel sub-oblsttivo,

Sub-Obiettivo Allegato 2 Peso
A.1 Appropriatezza 5
A.2 Riduzione mobilita passiva (Strutture pubbliche e private) 5
B.1 Cure palliative 1
8.2 Cartella dolore 1
C.1 Introduzione sistema dei pesi delle prestazioni di laboratorio analisi all interno def budget di Area 2
Vasta
D.1 impl, i det centro regionate per fa ril dei tumori pi Honali cosicome istituito 06
con DGRM n. 2229 del 28/12/2009 N
D2 Attuazione del Plano Regionale della Prevenzione 2010-2012 (DGR 185671 1), messa a regime del
|sistema informativo malatfie infettive, $.1.5.P Medicina dello Sporte S.P .8 AL ; implementazione della 34
E.1 implementazione della attivita di comunicazione de! rischio cosicome previsto dalla DGRM n. 1803
del 09/12/2008 08
E.2 Inserimento dati nel SIVA; rispetto obiettivi previs§i dagli accordi State — Regioni e dal Piano Nazionale
Integrato 2011/2014 sui controlli nel settore alimentare; organizzazione e i di specifici corsi di 34
F.1 Assetto dell'integrazione sociale e sanitaria a livello territoriale: governo della domanda, accordi di
programma, programmazione integrata 16
F.2 Sviluppo dell'Assi Resi iale & iresi i 16
F.3 Sviluppo dell'Assi: ftoriale e delle pratiche di integrazione socio-sanitaria 16
F .4 Riequilibrio & potenziamento delle attivita di salute mentale 12
F.5 Sup to delie di ita organi ive delle UMEE 0.8
F.6 Medicina Penitenziaria 1.2
G.1 Sicurezza e gestione rischio clinico. Applicazione del Prano Aziendale per (o sviluppo della sicurezza o7
e delia gestione del rischio clinico >
G.3 Sicurezza e gestione rischio clinico. } ione delfa R; dazione 7 del Mini della o
Salute per la prevenzione degli Eventi Sentinella 4
G .4 Sicurezza e gestione rischio clinico. itoraggio delia impl tazione delle R: foni del 09
Ministero delfa Salute perla p i degli Eventi Sentinelt -
H.1 Monitoraggio spesa farmaceutica convenzionata 32
H2 i io spesa far i istribuzi diretta 24
H.3 Monitoraggio spesa farmaceutica ospedaliera 2.4




Criteri di valutazione Direttore di Area Vasta 4
- Anno 2012
RANG
SETTORE PESO VALORE
STRATEGICO OBIETTIVO AZIONI INDICATORE DIRIGENZA ||ATTESO EUNT NOTE
, Rispetto del "Totale]Rispetto del "Totale
Economico- R|spettq del Budget costi di esercizio” |costi di esercizio" si veda Allegato o
L €conomico ) ) 60 99,8%
finanziario . (col. b dell'Allegato i(col. b del'Allegato 1 (colonna b)
complessivo 1) 1)
Efficienza ed ! D .
appropriatezza Rlspett.o degli obiettivi 40 () si veda Allegato 100%
N sanitari 2
lorganizzativa
Miglioramento
della Qualita -
Comunicazione -
Soddisfazione
degli utenti
Apprendimento e
crescita
dell’organizzazione

(*) Di seguito si riporta la suddivisione del peso complessivo di 40 per singolo sub-obisttivo riportato nell'Allegato 2

Si precisa che il punteggio per ciascun sub-obistlivo viene assegnato se risultano conformi i valori osservati agli standard per tutti gfi indicatori inclusi nel sub-obiettiva.

Sub-Obiettivo Allegato 2 Peso
A.1 Appropriatezza L
A.2 Riduzione mobilita passiva {Strutture pubbliche e private) 5
B.1 Cure palliative 1
B.2 Cartella dolore 1
E T ntroduzione sislema dei pesi delle prestazion] di laboratorio analisi all mterno del budget di Area 2
Vasta
0.1 Impl i del centro regionale per la rilevazione dei tumori professionali cosi come istituito 06
con DGRM n. 2229 del 28/12/2009 .
D2 azione del Prano Regionale della Prevenzione FG10-2012 (DGR 1856/11), messa a regime del 14
sistema informativo malattie infettive S1.S P, Medicina delio Sporte $.P S AL ; implementazione delia '
E.1 Implementazione della attivita di comunicazione del rischio cosi come previsto dalla DGRM n. 1803 06
del 09/12/2008 )
{E 2 Tnserimento dat nel SIVA; rispetto obiettivi previsti dagli accordi Stato — Regioni ¢ dal Piano Nazionale 34
Integrato 2011/2014 sui controlli nel settore alimentare; organizzazione e realizzazione di specifici corsi di '
F.1 Assetto dellintegrazione sociale e sanitaria a fivello territoriate: governo della domanda, accordi di 16
programma, programmazione integrata i
F.2 Sviluppo dell'Assi Resi iale e iresi & 16
£.3 Sviluppo dell'Assistenza territoriale e delle pratiche di integrazione socio-sanitaria 18
F .4 Riequilibrio e potenziamento delle attivita di salute mentale 12
£.5 Superamento delle disomogeneitd organizzative delle UMEE 08
F 6 Medicina Penitenziaria 1.2
G.1 Sicurezza € gestione rschio clinico. Applicazione del Piano Aziendale per o sviluppo della sicurezza 07
e della gestione del rischio cfinico '
G.3 Sicurezza e gestione rischio clinice. Impk i deila R ionie 7 del Ministero deila 04
Salute per ia prevenzione degli Eventi Sentinella '
G.4 Sicurezza e gestione rischio clinico. i io defla impl tazione detie R dazioni del 08
Ministero della Salute per la prevenzione degli Eventi Sentinella )
H.1 Monitoraggio spesa farmaceutica convenzionata 32
H2 i o spesa f: i istribuzi diretta 24
H3 itoraggio spesa far i pedali 24




Criteri di valutazione Direttore di Area Vasta 5
- Anno 2012
SETTORE PESO VALORE RANG
STRATEGICO OBIETTIVO AZIONI INDICATORE DIRIGENZA ||ATTESO }EUNT NOTE
. Rispetto del "Totale|Rispetto del "Totale
Economico- Eézizt:‘:)igsl Budget costi di esercizio” |costi di esercizio” 60 si veda Allegato 99 5%
finanziario ) (col. b dell'Allegato |(col. b dell'Allegato 1 {colonna b) '
complessivo 1) 1)
Sgtf:;:t::za Rispetto degliobiettii s |[5vedartesato | 1o
organizzativa sanitari 2
Miglioramento
della Qualita -
Comunicazione -
Soddisfazione
degli utentl
Apprendimento e
crescita
dell’organizzazione

() Di seguito st riporta la suddivisione det peso complessive di 40 per singolo sub-obisttivo riportato nellAllegato 2.

St precisa che il punteggio per ciascun sub-obiettivo viene assegnalo se fisultano conformi § valori ogservati agli standard per tutti gli indicatori inclusi net sub-obiettive.

Sub-Obiettivo Allegato 2 Peso
A1 Appropriatezza 5
A.2 Riduzione mobilita passiva (Strutture pubbliche e private) £
B.1 Cure palliative 1
B.2 Carteila dolore 1
T 1 introduzione sistema dei pesi delle presiazioni di faboratorio analisi ail interno det budget di Area 2
Vasta
0.1 Impl del centro le per fa ri dei tumort pi Hi cosicome istituito 06
con DGRM n. 2229 del 26/12/2009 ’
5.2 Attuazione del Piano Reglonale delfa Prevenzione SBT6-2672 (DGR 1856/11); messa a regime del 34
sistema informativo malattie infettive, S 1.S.P, Medicina dello Sporit ¢ $.P.S.AL; implementazione della i
E.1 implementazione della attivita di comunicazione del rischio cosicome previsto dalla DGRM n. 1803 06
del 09/12/2008 )
E5 Insenmento dati nel SIVA, rispetto obiettivi previsti dagli accordi Stato — Regioni e dal Piano Nazionale 34
Integrato 2011/2014 sui controlli nel settore alimentare; organizzazione e realizzazione di specifici corsi di N
F.1 Assetto delt'integrazione sociale e sanitaria a livello tesritoriate: governo della domanda, accordi di 6
programma, programmazione integrata !
F .2 Sviluppo delf'Assistenza f e Semir 16
F.3 Sviluppo dell'Assistenza territoriale e delle pratiche di integrazione socio-sanitaria 16
F .4 Riequilibrio e potenziamento delle attivita di salute mentale 1.2
F.5 Sup ito delle di organizzative delte UMEE 0.8
F.6 Medicina Penitenziaria 1.2
G Sicurezza e gestione rischio ciinico. Applicazione del Piano Aziendale per lo sviluppo della sicurezza 07
e della gestione del rischio clinico .
G.3 Sicurezza e gestione rischio clinico. Impl tazione della dazione 7 del Ministero delia 04
Salute per la prevenzione degli Eventi Sentinella )
G 4 Sicurezza e gestione rischio clinico. ggio della impl delle dazioni del 0o
Ministero delfa Salute per la p! degli Eventi i} "
.1 io spesa fi i i 3.2
H.2 Monitoraggio spesa farmaceutica distribuzione diretta 2.4
H.3 Monil gio spesa far i pedaliera 24




