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Sistema Sanitario Regione Liguria

SCHEDE di BUDGET 2025

DIPARTIMENTO DEI SERVIZI




1. S.C. NEURORADIOLOGIA

2.S.C. IMMUNOEMATOLOGIA E SERVIZIO TRASFUSIONALE

3. S.C. PATOLOGIA CLINICA E LABORATORIO ANALISI

4. S5.C. RADIOLOGIA

5. S.C. MEDICINA NUCLEARE

6. S.5.D. LABORATORIO SPECIALISTICO DI TOSSICOLOGIA
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SCHEDA di BUDGET 2025

SA3 S.C. NEURORADIOLOGIA

Direttore: Dott. Guglielmo Massimo Esposito

Coordinatore:

PESO

Aggiornamento al: 08/05/2025
Rif. Delibera n° 453 del 30/04/2025

N |Tipo ob. Obiettivo 2025 Regia progetto, monitoraggio, metodo e fonte dati Tempisitca Dato partenza 2024 | Seg Risultato atteso 2025 Dir [ Com Aggiornamento dato / Note
PUNTO 1: un mese dalla sottoscrizione del budget Trasmissione verbale dettagliato che evidenzi la
CONDIVIS! | PRE REQUISITO Condivisione Scheda Budget e relativi monitoraggi con tutto il personale 3 invii |Invio verbale delle riunioni con raccolte PUNTO 2: 31/08/2025 discussione monitoragio 6 . N - ~ttag : -
1 |ONE_BUDG ) - " : A : " : discussione dei vari punti affrontati nella riunione
ET nel rispetto della tempistica firme partecipanti mesi PUNTO 3: 30/11/2025 discussione di . PV "
N " ! i gruppo con relativa acquisizione firme
monitoraggio 9 mesi
OB_DG_PN - " - R . n Coordinamento a cura di: SSD Governo _ RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
2 |GLa esaw| OBIETTIVO DG: rispetto dei tempi di attesa PNGLA per classi priorita B e D: esami RM e TC delle attivita ambulatoriali 31/12/2025 0,50 >= 0,55/ 20,0/ 20,0( . <nivo 12 mesi 2024
RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
4 |TickeT_no| OB STRATEGICI TICKET NON RISCOSSO: Miglioramento rapporto ticket non riscosso per 1.000 Report elaborato CCD 31/12/2025 582 <= 582 100/ 100 consuntivo 12 mesi 2024. Richiesta riduzione del
N_RISC | € di produzione di specialistica ambulatoriale. P : ' - ' ' 7|30% per le Strutture con dato di partenza maggiore
di 11 (nota DA 23/01/2025)
RIALLINEAMENTO: valorizzati costi per
4 [SOSTLRC| COSTI_RICAVI: Mantenimento rapporto costi per 1.000€ fatturato. Report Costi ricavi CCD. Monitoraggio e 31/12/2025 77907 <= 77,07 200 25,0|Prestazioni intermedie di cardiologia ed anatomia
Audit condiviso CCD e SC Farmaceutica patologica
Dato aggiornato con consuntivo 12 mesi 2024
5 |altro NEURO TC: Attivazione turno Neuro TC al Sant'/Andrea 30/06/2025 Attivazione turnistica| 20,0 25,0
o |reF_sTrRU|REFERTO STRUTTURATO: predisposizione di template per la refertazione strutturata di esami di Radiologia e neuroradiologia 30/06/2025 predisposizione template| 15.0
RM con e senza contrasto per la prostata, colon retto, cardio e neuro 9 9 P P '
Regia progetto: SC Qualita. Strutture
7 |QUAITAL |56 9001: Audit di sorveglianza certificazione ISO 9001 coinvolte: Dipartimento servizi, ) 31/12/2025 Mantenimento certificazione| 15,0 20,0
Radioterapia, Fisica Sanitaria, Anatomia
Patologica
100 100

La presente Scheda differisce dalla Scheda firmata in quanto sono stati aggiornati i dati di partenza con i dati consuntivi e sono stati meglio definiti alcuni aspetti metodologici, rappresenta pertanto gli obiettivi di budget per I'anno 2025
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SAP

SCHEDA di BUDGET 2025

S.C. IMMUNOEMATOLOGIA E SERVIZIO TRASFUSIONALE

Direttore: Dott.ssa Paola D'Elia

Coordinatore:

PESO

Aggiornamento al: 08/05/2025
Rif. Delibera n® 453 del 30/04/2025

N |Tipo ob. Obiettivo 2025 Regia progetto, monitoraggio, metodo e fonte dati Tempisitca Dato partenza 2024 | Seg Risultato atteso 2025 Dir [ Com Aggiornamento dato / Note
PUNTO 1: un mese dalla sottoscrizione del budget Trasmissione verbale dettagliato che evidenzi la
CONDVIS! | PRE REQUISITO Condivisione Scheda Budget e relativi monitoraggi con tutto il personale 3 invii |Invio verbale delle riunioni con raccolte PUNTO 2: 31/08/2025 discussione monitoragio 6 . N - ~ttag : -
1 |ONE_BUDG " - " N A : N " . discussione dei vari punti affrontati nella riunione
ET nel rispetto della tempistica firme partecipanti mesi PUNTO 3: 30/11/2025 discussione di . PV "
N " ! i gruppo con relativa acquisizione firme
monitoraggio 9 mesi
RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
Ticker_no| OB STRATEGICI TICKET NON RISCOSSO: Miglioramento rapporto ticket non riscosso per 1.000 _ consuntivo 12 mesi 2024. Richiesta riduzione del
? |NRisCT g di produzione di specialistica ambulatoriale. Report elaborato CCD. 311212025 681 <= 681 100/ 150 30% per le Strutture con dato di partenza maggiore
di 11 (nota DA 23/01/2025)
o " P — - N Report Costi ricavi CCD. Monitoraggio e _ RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
3 |cosTiT |COSTI: Rispetto tetto di spesa per costi diretti (farmaci, dispositivi, mate san, economali) <= 2024 Audit condiviso CCD e SC Farmaceutica 31/12/2025 515.768,00| <= 515.768,00| 10,0/ 15,0 consuntivo 12 mesi 2024
15/04/2025
+ |acro PBM:PUNTO 1: Monitoraggio trimestrale andamento consumo emazie nei reparti con invio report |Report a cura della Struttura 15/07/2025 <« 100 150
a CCD; PUNTO 2: Audit con strutture maggiori consumatrici e con consumi non conformi 15/10/2025 B ' '
15/01/2026
TERAPIA TRASFUSIONALE:
PUNTO 1: Realizzazione di un modulo per la segnalazione delle reazioni avverse alla terapia . " )
5 |ALTRO trasfusionale, creato sulla base del format presente sulla piattaforma SISTRA PUNTO 1: 30/06/2025 PUNTO 2: 31/12/2025 < PUNTO 1: Elaborazione fprmat F.'UNTO 2 15,0 15,0
© N e A " DT - rendicontazione audit
PUNTO 2: Valutazione dell'efficacia con almeno due audit nei reparti maggiori utilizzatori di
emotrasfusioni (Ortopedia, Pronto Soccorso) nel secondo semestre.
PLASMA AFERESI: Incremento della raccolta di plasma in aferesi nelle Udr gestite direttamente . "
6 |ALTRO dal SIMT e dalle Associazioni, sia attraverso le aferesi monocomponente sia attraverso le raccolta 31/12/2025 1.496,00| >= 1.496,00| 15,0 15, RIALLINEAMENTQ' dato aggiornato con
- " ! . N consuntivo 12 mesi 2024
multicomponenti (plasma-piastrinoaferesi) >= del 2024
7 |atro BENESSERE ORGANIZZATIVO: Riunioni per la valutaznone Qel benessere organizzativo della 31/12/2025 . Almeno 3 riunioni/anno verbalizzate| 150, 15,0
S.C. precedute dalla raccolta attraverso questionario/segnalazioni spontanee del personale.
PROGETTO SMALTIMENTO FERIE DIRIGENZA: smaltimento ferie pregresse (ante 2024) Regia progetto e monitoraggio: Risorse
o |Ferie R dirigenza: riduzione 10% ferie da smaltire, a partire dalle ferie pregresse, secondo le indicazioni Umganep 9 ggio: 31/12/2025 7800 <= 7020 15.0 RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
~ " |fornire da S.C. Gestione Risorse Umane. (si specifica la necessita di smaltire le ferie 2024 entro ' - ’ ' consuntivo 12 mesi 2024
giugno 2025 ove possibile)
Regia progetto: SC Qualita. Strutture
o |QUAITAL 1155 9001: Audit di sorveglianza certificazione ISO 9001 coinvolte: Dipartimento servizi, 31/12/2025 Mantenimento certificazione| 10,0 10,0
Radioterapia, Fisica Sanitaria, Anatomia
Patologica
100 100

La presente Scheda differisce dalla Scheda firmata in quanto sono stati aggiornati i dati di partenza con i dati consuntivi e sono stati meglio definiti alcuni aspetti metodologici, rappresenta pertanto gli obiettivi di budget per I'anno 2025
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SCHEDA di BUDGET 2025

SAT S.C. PATOLOGIA CLINICA E LABORATORIO ANALISI

Direttore: Dott. Enrico Battolla

Coordinatore: Maneschi Mirco

PESO

Aggiornamento al: 08/05/2025
Rif. Delibera n° 453 del 30/04/2025

N |Tipo ob. Obiettivo 2025 Regia progetto, monitoraggio, metodo e fonte dati Tempisitca Dato partenza 2024 | Seg Risultato atteso 2025 Dir Com Aggiornamento dato / Note
PUNTO 1 un mese dalla sottoscrizione del budget Trasmissione verbale dettagliato che evidenzi la
L |ooNes |PRE REQUISITO Condivisione Scheda Budget e relativi monitoraggi con tutto il personale 3 invii |Invio verbale delle riunioni con raccolte PUNTO 2: 31/08/2025 discussione monitoragio 6 discussione dei vari punti afg'ontati nella riunione
ET nel rispetto della tempistica firme partecipanti mesi PUNTO 3: 30/11/2025 discussione " P! : . "
B " . di gruppo con relativa acquisizione firme
monitoraggio 9 mesi
2 |cosTIT |COSTI: Rispetto tetto di spesa per costi diretti (farmaci, dispositivi, mate san, economali) <= 2024 isgsréocnz?sigg?égi%g E;mfggz; 31/12/2025 6.115.068,00| <= 6.115.068,00/ 30,0/ 30,0 czﬁthiniﬁg?ez.c}zggf aggiornato con
GLUCOMERI: Completamento installazione della rete di Glucometri professionali con _| Attivazione dei glucometri nel 90% dei reparti del
* TR interfacciamento al LIS per la tracciabilita dei risultati 311212025 <= S. Bartolomeo con relativa formazione 300/ 300
P
PROGETTO SMALTIMENTO FERIE COMPARTO: Smaltimento ferie pregresse (ante 2024) Regia progetto e monitoraggio: Risorse
. |FERE_Co |comparto: riduzione 10% ferie da smaltire, a partire dalle ferie pregresse, secondo le indicazioni Umgang 9 agio: 31/12/2025 86.50| <= 7785 20 RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
MP fornire da S.C. Gestione Risorse Umane. (si specifica la necessita di smaltire le ferie 2024 entro ’ ' '~ |consuntivo 12 mesi 2024
giugno 2025 ove possibile)
Regia progetto: SC Qualita. Strutture
s |QUANTAL S0 9001: Audit di sorveglianza certificazione ISO 9001 com_volte: F"F’a'."f“e”"’ serviz, . 31/12/2025 Mantenimento certificazione| 20,0/ 20,0
Radioterapia, Fisica Sanitaria, Anatomia
Patologica
s |recr RPCT: Mappatura/revisione dei processi a rischio piu elevato, assegnati dal RPCT, fino a un Rendicontazione e monitoraggio a cura del 31/12/2025 Revisione dei processi individuati dal RPCT 200
massimo di 3 processi. RPCT (monitoraggio a cura del RPCT) '
100 100

La presente Scheda differisce dalla Scheda firmata in quanto sono stati aggiornati i dati di partenza con i dati consuntivi e sono stati meglio definiti alcuni aspetti metodologici, rappresenta pertanto gli obiettivi di budget per I'anno 2025




SCHEDA di BUDGET 2025

SAU S.C. RADIOLOGIA

Direttore: Dott. Guglielmo Massimo Esposito (1.f.)

Aggiornamento al: 08/05/2025

Coordinatore: Fabio Vento - Cristiana Amadei PESO Rif. Delibera n° 453 del 30/04/2025
N |Tipo ob. Obiettivo 2025 Regia progetto, monitoraggio, metodo e fonte dati Tempisitca Dato partenza 2024| Seg Risultato atteso 2025 Dir | Com Aggiornamento dato / Note
PUNTO 1: un mese dalla sottoscrizione del budget " "
CONDIVISI | pRE REQUISITO Condivisione Scheda Budget e relativi monitoraggi con tutto il personale 3 invii nel |Invio verbale delle riunioni con raccolte firme PUNTO 2: 31/08/2025 discussione monitoragio 6 Trasmissione verbale detiagllato che evidenz| la
1 |ONE_BUD | . 7 N N . y N " . discussione dei vari punti affrontati nella riunione di
GET rispetto della tempistica partecipanti mesi PUNTO 3: 30/11/2025 discussione monitoraggio [upno con relativa acquisizione firme
9 mesi grupp a
OB.DG_PN| OBIETTIVO DG: rispetto dei tempi di attesa PNGLA per classi priorita B e D: TC, RM, ECO, Coordinamento a cura di: SSD Governo _ RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con consuntivo
2 | A BN £ COCOLORDOPLER, MAMMOGRAFIE MONO/BILATERALI (comprensivo della Senologia) delle attivita ambulatoriali 311212025 059 >= 060| 100/ 100|115 1eqi 2024
RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con consuntivo
, |TICKET_NO OB STRATEGICI TICKET NON RISCOSSO: Miglioramento rapporto ticket non riscosso per 1.000 € Report elaborato CCD. 31/12/2025 28.675.86| <= 20.000.00| 10,0 150 12 mesi 2024. Richiesta riduzione del 30% per le
N_RISC | di produzione di specialistica ambulatoriale. P . e - AR ’ *”| Strutture con dato di partenza maggiore di 11 (nota
DA 23/01/2025)
RIALLINEAMENTO: valorizzati costi per prestazioni
COSTI_RIC ) " " . . Report Costi ricavi CCD. Monitoraggio e _ intermedie di cardiologia ed anatomia patologica
4 COSTI_RICAVI: Mantenimento rapporto costi per 1.000€ fatturato (Radiologia) Audit condiviso CCD e SC Farmaceutica 31/12/2025 207,65| <= 207,65/ 5,0 5,0 Dato aggiomato con consuntivo 12 mesi 2024
Da aggiornare scorporando Interventistica
RIALLINEAMENTO: valorizzati costi per prestazioni
s |SOSTLRIC| COSTI_RICAVI: Mantenimento rapporto costi per 1.000€ fatturato (Senologia) Report Costi ricavi CCD. Monitoraggio e 31/12/2025 5435 <= 5435/ 50 50 intermedie di cardiologia ed anatomia patologica
AVl = . PP per 1. 9 Audit condiviso CCD e SC Farmaceutica " - ) ' '"| Dato aggiornato con consuntivo 12 mesi 2024
Da aggiornare integrando | dati senologia di Cucurnia
TEMPI PRONTO SOCCORSO: elaborazione percorso pazienti provenienti da Pronto Soccorso con
individuazioni delle azioni per il miglioramento dei tempi . : : Definizione del percorso onte del dato: Marconi/Lombardi
6 |ALTRO divid dell I ! d Strutture coinvolte: pronto soccorso PUNTO 1:30/06/2025 PUNTO 1 Def del 15,0 15,0 F del d M Lombard
PUNTO 1: definizione del percorso comprensivo delle azioni di miglioramento “P PUNTO 2: 31/12/2025 PUNTO 2: monitoraggio e miglioramento dei tempi ' '
PUNTO 2: gio e miglic dei tempi
PNRR TELECOMANDATO Radiologia Sant'Andrea: supporto alle strutture amministrative ai fini del Slr_utlure coinvolte: Ges(l(_)ne Tecnica (At e
7 |PaRRTEL | collaudo del telecomandato affidamento lavoro entro il 31/08) Ingegneria 31/12/2025 Collaudo Telecomandato| 2,5 25
EC Clinica (collaudo 31/12), Radiologia "’ "’
(supporto)
PNRR RM San bartolomeo: supporto alle strutture amministrative ai fini del collaudo della Risonanza |Strutture coinvolte: Gestione Tecnica (firma
8 |PNRR_RM |Magnetica contratto ngegneria Clinica onsegna macchina 3 3
M: 31/08) I Cl 31/12/2025 Ci hi 25 25
(consegna RM 31/12), Radiologia (supporto)
9 |ALTRO -RM: formazione e attivazione e apertura slot dedicato ormazione e attivazione e apertura slot dedicato X X
CARDIO-RM: f { ivazi lot dedi 30/06/2025 f i lot dedi 5,0 5,0
10 [PET.CT |PET/CT con CT DIAGNOSTICA: aumento prestazioni erogatate Squtlure_ cqmvolle: Mgdlcma |_1uc|e_are. 227,00 317,80 10,0
radiologia, interventistica, radiologia
1 [ALTRO : Formazione personale medico afferente alla TC: Colonscopia virtuale ormazione di almeno 2 medici }
COLONSCOPIA VIRTUALE: F¢ { I di ffi lla TC: Col ia virtual 30/06/2025 Fi di all 2 medici 5,0
1 |ReF_sTRU [REFERTO STRUTTURATO: predisposizione di template per la refertazione strutturata di esami di Radiologia e neuroradiologia 30/06/2025 Predisposizione template| 5,0
™ RM con e senza contrasto per la prostata, colon retto, cardio e neuro
13 |ALTRO : aumento prestazioni di biopsia ‘acuum Assisted Breast Biopsy, codice 85.11. i i ) 3
VABB: ioni di biopsia VABB Assisted Bl Bi dice 85.11.5) 31/12/2025 6,00 35,00/ 10,0 15,0
PROGETTO SMALTIMENTO FERIE COMPARTO: Smaltimento ferie pregresse (ante 2024) Regia progetto e monitoraggio: Risorse
14 |FERIE_C [comparto: riduzione 10% ferie da smaltire, a partire dalle ferie pregresse, secondo le indicazioni Umganep 9 gio: 31/12/2025 23000| <= 207.00 150 RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con consuntivo
OomP fornire da S.C. Gestione Risorse Umane. (si specifica la necessita di smaltire le ferie 2024 entro ' - ' 7|12 mesi 2024
giugno 2025 ove possibile)
A oo " I . . |Regia progetto: SC Qualita. Strutture
15 | QUALITA Isseauglgoit :\eu:ensggrsigrveghanza certficazione ISO 9001 e completamento elaborazione procedure di | 1o Dipartimento servizi, Radioterapia, 31/12/2025 Mantenimento certificazione| 10,0[ 10,0
9 Fisica Sanitaria, Anatomia Patologica
Regia progetto e monitoraggio Oncologia
Strutture coinvolte: DIP ONCOLOGICO
DMT: partecipazione delle strutture (con almeno 1 dirigente medico) ad almeno il 90% dei DMT per | (Radioterapia, Anatomia patologica), DIP artecipazione di almeno 1 dirigente medico
16 |DMT specialita come da nota Dott. Aschele : Onco-Orl, Onco-Ginecologica, Onco-Toracica, Onco- CHIRURGICO (Orl, Chir Gen, Chir Tor, 31/12/2025 P P all80% dei DMTger specialita 50
Gastrointestinale e Uro-oncologica, Breast Unit Ginecologia) DIP SERVIZI (Radioterapia, ° per sp!
Radiologia, Medicina nucleare) , DIP
MEDICO (Gastroenterologia, Pneumologia)
100 100

La presente Scheda differisce dalla Scheda firmata in quanto sono stati aggiornati i dati di partenza con i dati consuntivi e sono stati meglio definiti alcuni aspetti metodologici, rappresenta pertanto gli obiettivi di budget per I'anno 2025
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SCHEDA di BUDGET 2025

SAV S.C. MEDICINA NUCLEARE

Direttore: Dott. Andrea Ciarmiello Aggiornamento al: 08/05/2025
Coordinatore: Dina Nobili PESO Rif. Delibera n° 453 del 30/04/2025
N |Tipo ob. Obiettivo 2025 Regia progetto, monitoraggio, metodo e fonte dati Tempisitca Dato partenza 2024 | Seg Risultato atteso 2025 Dir [ Com Aggiornamento dato / Note
PUNTO 1: un mese dalla sottoscrizione del budget Trasmissione verbale dettagliato che evidenzi la
CONDIVIS! | PRE REQUISITO Condivisione Scheda Budget e relativi monitoraggi con tutto il personale 3 invii |Invio verbale delle riunioni con raccolte PUNTO 2: 31/08/2025 discussione monitoragio 6 . N - ~ttag : -
1 |ONE_BUDG " - " N A : n " : discussione dei vari punti affrontati nella riunione
ET nel rispetto della tempistica firme partecipanti mesi PUNTO 3: 30/11/2025 discussione " . . N
monitoraggio 9 mesi di gruppo con relativa acquisizione firme
N (G:EKD‘%?AE OBIETTIVO !DG: rispetto dei tempi di attesa PNGLA per classi priorita B e D: prime visite Coordln‘am(\enm acura _dl:_ SSD Governo 31/12/2025 036 >= 030 200| 200 RIALLINEAMENTQ: dato aggiornato con
- endocrinologica delle attivita ambulatoriali consuntivo 12 mesi 2024
RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
2 [TIeKeT.N0| O STRATEGICI TICKET NON RISCOSSO: Miglioramento valore ticket non riscosso Report elaborato CCD. 31/12/2025 11.885,11] <= 8.310,58| 100| 25,0/SONSUNivo 12 mesi 2024. Richiesta riduzione del
N_RI 30% per le Strutture con dato di partenza maggiore
di 11 (nota DA 23/01/2025)
RIALLINEAMENTO: valorizzati costi per
prestazioni intermedie di cardiologia ed anatomia
COSTI_RIC . . . Report Costi ricavi CCD. Monitoraggio e _ patologica
4 A COSTI_RICAVI: Mantenimento rapporto costi per 1.000€ fatturato. Audit condiviso CCD e SC Farmaceutica 31/12/2025 191,77 <= 191,77| 10,0 20,0 Dato aggiomato con consuntivo 12 mesi 2024
Da ricalcolare in considerazione dell'aumento dei
costi per nuove gare
s |acro FUGA TIROIDE: anall_sl e st_udlo della fuga degli assistiti per interventi alla tiroide (DRG 290) e 31/12/2025 15,0
proposte per gli abbattimenti della fuga
PROGETTO SMALTIMENTO FERIE DIRIGENZA: smaltimento ferie pregresse (ante 2024) Regia progetto e monitoraggio: Risorse
s |rerie o |dirigenza: riduzione 10% ferie da smaltire, a partire dalle ferie pregresse, secondo le indicazioni Umgan£ 9 ggio: 31/12/2025 11550 <= 103.95| 100 RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
~ |fornire da S.C. Gestione Risorse Umane. (si specifica la necessita di smaltire le ferie 2024 entro ' - " ' consuntivo 12 mesi 2024
giugno 2025 ove possibile)
Regia progetto: SC Qualita. Strutture
7 |QANTAL S0 9001: Audit di sorveglianza certificazione ISO 9001 comyolte: pmar_m_-nemo serviz, . 31/12/2025 Mantenimento certificazione| 10,0/ 20,0
so Radioterapia, Fisica Sanitaria, Anatomia
Patologica
s |per.cr  |PET/CT con CT DIAGNOSTICA: aumento prestazioni erogatate Strutture coinvolte: Medicina nucleare, 227,00 317,80/ 150/ 150
radiologia, interventistica, radiologia
Regia progetto e monitoraggio Oncologia
Strutture coinvolte: DIP ONCOLOGICO
DMT: partecipazione delle strutture (con almeno 1 dirigente medico) ad almeno il 90% dei DMT (Radioterapia, Anatomia patologica), DIP artecinazione di almeno 1 dirigente medico
o [omT per specialita come da nota Dott. Aschele : Onco-Orl, Onco-Ginecologica, Onco-Toracica, Onco- |CHIRURGICO (Orl, Chir Gen, Chir Tor, 31/12/2025 P P : 9 x| 10,0
all80% dei DMT per specialita
Gastrointestinale e Uro-oncologica Ginecologia) DIP SERVIZI (Radioterapia,
Radiologia, Medicina nucleare) , DIP
MEDICO (Gastroenterologia, Pneumologia)
100 100

La presente Scheda differisce dalla Scheda firmata in quanto sono stati aggiornati i dati di partenza con i dati consuntivi e sono stati meglio definiti alcuni aspetti metodologici, rappresenta pertanto gli obiettivi di budget per I'anno 2025
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SCHEDA di BUDGET 2025

SZJ S.S.D LABORATORIO SPECIALISTICO DI TOSSICOLOGIA

Direttore: Dott. Paolo Bucchioni

Coordinatore: Maneschi Mirco

PESO

Aggiornamento al: 08/05/2025
Rif. Delibera n° 453 del 30/04/2025

N |Tipo ob. Obiettivo 2025 Regia progetto, monitoraggio, metodo e fonte dati Tempisitca Dato partenza 2024 | Seg Risultato atteso 2025 Dir [ Com Aggiornamento dato / Note
PUNTO 1: un mese dalla sottoscrizione del budget Trasmissione verbale dettagliato che evidenzi la
CONDVSI | pRE REQUISITO Condivisione Scheda Budget e relativi monitoraggi con tutto il personale 3 invii |Invio verbale delle riunioni con raccolte PUNTO 2: 31/08/2025 discussione monitoragio 6 " - R -tag ; L
1 |ONE_BUDG ) - " : A : n " : discussione dei vari punti affrontati nella riunione
ET nel rispetto della tempistica firme partecipanti mesi PUNTO 3: 30/11/2025 discussione di . L N
N " ! i gruppo con relativa acquisizione firme
monitoraggio 9 mesi
, |o_pe_pn|OBIETTIVO DG: rispetto dei tempi di attesa PNGLA per classi priorita B e D: prima visita Coordinamento a cura di: SSD Governo 31/12/2025 032 = 040 200 5 RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
GLA_VISITE| dermatologica/allergologica delle attivita ambulatoriali ! B ! ! '~ consuntivo 12 mesi 2024
o " P A - N Report Costi ricavi CCD. Monitoraggio e _ RIALLINEAMENTO: dato aggiornato con
3 |cosTiT |COSTI: Rispetto tetto di spesa per costi diretti (farmaci, dispositivi, mate san, economali) <= 2024 Audit condiviso CCD e SC Farmaceutica 31/12/2025 161.091,00f <= 161.091,00f 20,0/ 25,0 consuntivo 12 mesi 2024
VERIFICA ESTERNA: Programma verifica esterna qualita Alisa-Lombardia PUNTO 1: 31/05/2025 PUNTO 1: stesura dell'addendum
4 |ALTRO PUNTO 1: stesura dell'addendum . PUNTO 2: aggiornamento definizione stato| 20,0/ 25,0
. N - " . . PUNTO 2: 30/06/2025 " . :
PUNTO 2: aggiornamento definizione stato d'avanzamento con comitato etico d'avanzamento con comitato etico
5 |ALTRO NPS: Implementazione nuove sostanza psicoattive 31/12/2025 Messa a punto el 100% delle metodlcheblr)wate 20,0/ 20,0
dal Ministero
Regia progetto: SC Qualita. Strutture
QUALITA_I . - . e coinvolte: Dipartimento servizi, . e
6 1SO 9001: Audit di sorveglianza certificazione ISO 9001 Radioterapia, Fisica Sanitaria, Anatomia 31/12/2025 Mantenimento certificazione| 10,0/ 25,0
Patologica
RPCT: Mappatura/revisione dei processi a rischio piu elevato, assegnati dal RPCT, fino a un Rendicontazione e monitoraggio a cura del Revisione dei processi individuati dal RPCT
7 |RPCT " X " 31/12/2025 . . 10,0
massimo di 3 processi. RPCT (monitoraggio a cura del RPCT)
100 100

La presente Scheda differisce dalla Scheda firmata in quanto sono stati aggiornati i dati di partenza con i dati consuntivi e sono stati meglio definiti alcuni aspetti metodologici, rappresenta pertanto gli obiettivi di budget per I'anno 2025




