Scheda BUDGET 2018

S.C. CARDIOLOGIA ED UTIC

Aggiornamento 16/5/2018 Dr. Andrea Ragazzini saa
5 e . . Risultato Peso Peso .
Attivita Risultato 2017 Risultato atteso raggiunto | Dirig Commp Indicatore Fonte
Ricoveri [Aumento coronarografie per recupero mobilita 842,00 | >= 900,00 = 15 0fo CcCcD
Ricoveri
Ricoveri
Ricoveri
Ricoveri
Ricoveri
Ricoveri
Ricoveri
Ricoveri
S |VISITE 1.203,00 | >= 1.300,00 - 10 olo cco
::;c SApemaIlstlca ambul.a_tonale (fatta eccezione per quanto 5.866,00 | > 6.200,00 ~ 10 olo cco
diversamente specificato)
Spec
amb
Spec
amb
Ausa  [Obiettivo produzione Alisa 4.218.183 | >= 4.568.183 - 10 10(0 CCD
SOMMA PESO ATTIVITA' 45 10
= . Risultato | Peso Peso . Resp
Costi Risultato atteso raggiunto] Dirig Comp Indicatore Monitor
FARM | Costo farmaci per 1000 € fatturato 514 | <= 49,0 - 5 - CCD
ALTrRO | Altri costi diretti per 1000 € fatturato 557,9 | = 540,0 - 15 10 CccD
Rad  |Radiologia (Tac, Rm) per 100 GG 41 | <= 41 - 5 - CCcD
SOMMA PESO COSTI 25 10
_— % P < s Risultato | Peso Peso . Resp
Qualita, Processi & Innovazione Risultato 2017 Risultato atteso raggiunto | Dirig Comp Indicatore Monitor
5ipMED Invio relazione richieste da DMPO per pratiche URP/Legali entro . 90,0000 16 ) % casi nei quali la relazione giunge completa e DMPO
10 GG firmata entro 10 GG
2iFrifSel Rlduzpne qelle carenze della cartella parte infermieristica (in - 0,9500 ; 20 Ragg|ungsmento qel_ 9§ % di cartelle complete ProfSan
base ai dati del 2017) nella parte infermieristica
Condivisione di procedure aziendali per il personale della S.C. 4 incontri /2 Aincontri Co,n 2 proce(.jyre in ogni incontro ; Lna
2_ProfSaj . o G p " >= - 20 |generale e l'altra specifica della struttura, ProfSan
con il supporto del coordinatore e della posizione organizzativa, procedure o
trasmissione del verbale.
Adesione aggiornamenti di tipo "A" (matt 6:50>7:20, pom N . T —"
2_Profsal 12:50>13:20, not 19:45>20:15) sul cruscotto informatizzato posti >= 0,9000 - 20 ur}qero agorornamenti di.tipo atesl Uras
nell'anno (3x365)
letto
Compilazione della lettera infermieristica per trasferimento in - s
2_profsal altre strutture nel 100% dei casi trattati che necessitano di tale >= 1,0000 - 20 Vermcg della presenza‘delle l.eﬂ.er.e di ProtSan/
2 3 " trasferimento da parte infermieristica Romano
nota e monitoraggio del coordinatore
3 incontri tenuti dal referente del rischio clinico al personale Fodli f " . = del 90%
3 Riscin medico su raccomandazioni ministeriali e procedure aziendali - 15 - d:Ig 'e'rrsn;i:';errs]teadr;goaapﬁ?:;‘:fg'one © ® |Romano
del rischio clinico (richiedere elenco a SS Risk Management) P 9
i . " i . j " Compilazione report fornito da RTD aziendale .
- IndIV|duaZ|?ne trattamenti" ai fini predisposizione Reg|stro 1,00 5 - |(individuszione trattamenti categorie dati trattati, _Graverln
Trattamenti: adeguamento Regolamento Europeo Privacy finalita, i ) - S ; i/RTD
inalita, interessati, destinatari, misure sicurezza)
SOMMA PESO QUALITA’ 30 80
TOTALE| 100 100
. . di cui
Personale assegnato 14/3/2018 Teste equiv dicuiassenze |, oo
A - Medici 16,0 1,0 3,0
B - Laureati non medici
C - Infermieri 34,8 1,0 - 2 assenza da sostituire
D - Tecnici sanitari
E - Ausiliari, OTA
E- 0SS
F - Altri Tecnici e professionali
G - Dirigenti PTA
H - Amministrativi
| - Altro
L - Assistenti Sociali
Z - Personale convenzionato,

Direzione aziendale %{ E MW\J

pollo di gestione

S.C. Governd Clinico, Programfnazione Sanitaria, Rischio Clinico, Controllo di Gestione

Direttore struttura

Responsabile comparto

Direttore Dipartimento




