DATO | OBIETTIV | FONTE |PERIODIC]| FUNZIO | CONTENUT RISULTAT | OBIETTIVO | FONTE [PERIODICITA]
FENOMENO | CONTENUTO OBIETTIVO INDICATORE PESO D! IND: RE PESO
2010 O 2011 DATI ITA' NE o ESCRIZION BDICeI) 0 2010 2011 DATI ' MENSILE
=S ; Totale punti DRG
Z N i 4 P! e
8 w m %Bmcﬁo:m ospedaliera — 6.611.674 > 5 m n. dimessi (unita) 1651 +0 - 10% * B.C. 4
m m o T - Valorizzaz. econ. 5 m i
5 & ra produzione equival. attivita 333.287 > 5 uOn Degenza Media (gg) 7,39| +0-10% * B.C. 4
m s 3 tto/ riduzione tempi W m SDO con intervento chirurgico (...) 1114 +0-10% * B.C. 4
=5 m in attuazione al Piano ASA. 10 o 2 - a
s i N (%) ;
m m < egionale ed >N-m=am—m W = Peso medio DRG (peso) 1,56{uguale + o - B.C. 4
Costi diretti beni e servizi 2 [z8¢ i s
i osti diretti beni e servizi 3.233.246 < B.C. 10 nO.. M m m = n. casi (unita) 035 minore B.C. 4
= 9 arget assegnato SOC Z e
m W E E m w n. prestazioni (flusso C) 9.725|magg= BiC. 4
<
H Z o =
m m N e O peal D.S.0. o m valorizzazione prestazioni (flusso C) (€) 257.235 5 B.C. 4
Congruenza tra totale DRG  [costi diretti_ tot. B m BC
rodotti e to |punti DRG - 2 —
2
<
Totale peso 100% BC.
Totale peso 100%
50 SO RESE|RERIODIC FUNZIO | CONTENUT] RISULTAT| OBIETT. il PERIODICITA]
DESCRIZIONE OBIETTIVI CAPOFIL | COINVOL [RILEVA| ITA’ PESO NE o DESCRIZIONE INDICATORE 0 2010 mH>ZU>WU RILEVAZI s PESO
A TE ZIONE | MENSILE ONE
.M =] (Appropr. farmaceutica) Ades. '0-. rspetto
2= m prontuari e protocolli > 80% E 10 fan} P 5 sonali indicatori UPRI
m W = m m Realizzazione azioni di arametn Regighali reo li L L
=
ENZ M m contenimento del rischio
o IS = > m infettivo definite dall'UPRI
€ | Ez :
T " & 9
otale peso 100% -1 Q0
Z
. Y Segnalazioni 100%
* da valutare in relazione a: m £h . ALP. 1
y 5 7]
-n. di sedute operatorie = m Segnalazione eventi
. ﬂOmnm letto M potenzialmente avversi *
-dotazione di personale medico
-limitazioni sulla gestione dell'attivita programmata
Totale peso 100%
APPLICAZIONE D.G.R. max punti 15 *
= =soc-
RESP.
CORRESPON| ANNO CORRESPO | RESPONSABI
- STANDA | SAB.CON TITOLO INDICATORI DI SOC NSABILI LE
-1 D.G.R. INDICATORE RILEVAZIONEE | PUNTI OBIETTIVI CONCLUSI PUNTI PESO
M RD cur PROGETTO PROGETTO ONE CAPOFILA | CONCUI |RILEVAZION
COORDINA
S 0 MONITORAGGIO COORDINA E
G RSI RSIL
=]
& £
Z . " . Riferimenti e
o Riportare D.G.R. Indicatori di D.G.R. D.G. = S Rimodulazione att. Chirurgica in coerenza e
= D.G.R. =i 2 B Direzione
M = § 5 documento di progetto con modello H1V-spoke e criticita liste
I~ 25 3 = Generale
__M m ..m o attesa
: g | =
(=) = < Direo
S 3 . SN . 5 T irezione
s 88 documento di progetto definizione percorso assistenziale tiroide
I S Generale

*se non ci sono D.G.R. i punti vengono ridistribuiti:

10 su priorita annuali e 5 su gest. ordinaria
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Obiettivi in continua evoluzione

Il Direttore SOC Chirurgia Generale e Vascolare
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SCHEDA OBIETTIVI SOC CHIRURGIA GENERALE E VASCOLARE




