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VERBALE DELL’ORGANISMO INDIPENDENTE DI VALUTAZIONE - O.L.V.

L’Organismo Indipendente di Valutazione dell’A.S.L. TO4, costituito secondo il D.P.R. del
09/05/2016, con deliberazione n. 337 del 09/03/2018, come modificata con deliberazione n. 691 del
23/05/2018, si ¢ riunito in data 21 Settembre 2020 - alle ore 09,30 - presso gli uffici del Settore
Sviluppo Risorse della S.C. Programmazione Strategica e Sviluppo Risorse — Chivasso, Via Pon. 11.

Risulta presente:

e Dott.ssa FORNERO Raffaella (Componente)

Risultano assenti giustificati:
e Prof. RUSSO Roberto (Componente con funzioni di Presidente)
e Dott.ssa NASTRI Cecilia (Componente)

E presente con funzioni di segretaria verbalizzante la sig.ra Filomena Buongiorno

Argomenti trattati:
— Obiettivi assegnati alle Strutture dell’ ASL TO per I’anno 2019 — inizio disamina documentazione
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Stante la necessita di iniziare, in tempi brevi, la disamina della documentazione inviata dalle Strutture
Aziendali dell’A.S.L. TO4, quale riscontro agli obiettivi assegnati per ’anno 2019, la dott.a Fornero si
¢ resa disponibile ad iniziare la visione della suddetta documentazione da sola, vista la momentanea
impossibilita degli altri Componenti dell’Organismo Individuale di Valutazione.

A completamento della documentazione presentata dalle Strutture aziendali, la Direzione Generale ha
inviato all’O.L.V., in data 03/09/2020, la relazione (prot. n. 0083310 del 31/08/2020) relativa ai
seguenti obiettivi

obiettivi generali

— 1Q) rispetto tempi di pagamento

— 2G@) riduzione del 5% costi di produzione relativi a beni e servizi, sanitari e non
— 3G) aumento del 5% del valore della produzione

— 4Q) rispetto del tetto di spesa del personale

— 5G) tempi di attesa dei ricoveri, della specialistica ambulatoriale, riduzione del tempo di
permanenza dei pazienti in Pronto Soccorso

— 6Q) obiettivi di qualita prestazionale (area osteomuscolare, tempestivita nell’effettuazione di PTCA
nei casi di IMA STEMI, appropriatezza dei tagli cesarei, colecistectomia laparoscopica, screening
oncologici, vaccini, donazioni d’organo, protocollo ERS, umanizzazione)

— 7Q) affidabilita dati rilevati della farmaceutica

— 8G) assistenza farmaceutica territoriale ed ospedaliera appropriatezza prescrittiva e riduzione
variabilita

— 9G) miglioramento della qualita del flusso informativo dei dispositivi medici

— 10G) implementazione progetto FSE — SOL e CUP unico regionale

— 11G) obblighi di pubblicazione del bilancio — accessibilita e comprensibilita dei dati

obiettivi specifici

— obiettivi legati alla razionalizzazione dei costi, al miglioramento del rapporto costi
produzione/valore produzione 2019 vs 2018
Per tali obiettivi la Direzione Generale ha analizzato le schede di budget delle Strutture aziendali
interessate, motivando, ove necessario, il mancato raggiungimento dell’atteso previsto
dall’obiettivo stesso.
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— riduzione mobilita passiva infraregione per prestazione ambulatoriale

— riduzione esami laboratorio per accessi di Pronto Soccorso attraverso definizione di percorsi
condivisi con il DEA ed i PS aziendali con I’obiettivo della riduzione del 15% anno 2019 vs 2018

— riduzione richiesta prestazioni ambulatoriali / diagnostiche del 20% anno 2019 vs 2018
— definizione co la direzione del Distretto di riferimento di piani di attivita integrata
ospedale/territorio nell’ambito del piano della cronicita

Si informa la dott.a Fornero che, nella richiesta di documentazione inviata alle Strutture aziendali si
sono evidenziati gli obiettivi analizzati dalla Direzione Generale e, pertanto, non ¢ stata richiesta
relazione per gli stessi.

Durante la disamina della documentazione relativa all’obiettivo di budget, la dott.a Fornero riscontra
la necessita di definire dei “criteri di valutazione” che tengano conto di situazioni particolari e che
permettano di riconoscere una percentuale di raggiungimento anche nei casi in cui il risultato non ¢ in
linea con 1’atteso dell’obiettivo stesso. Ad esempio nei casi di:

— incremento delle spese con contestuale incremento della produzione

— sostanziale mantenimento della situazione anno precedente

— modifica di organizzazione con incremento di prestazioni ambulatoriali e diminuzione di ricoveri
ordinari (minor peso di produzione)

Tutti i rilievi e le proposte di valutazione della dottoressa sono contenute nelle schede riepilogative
(Allegato 1), allegate al presente verbale quale parte integrante e sostanziale, ¢ devono essere
condivise con il prof. Russo (Componente con funzioni di Presidente) e dott.a Nastri (componente).

La riunione, che non ha avuto interruzioni, termina alle ore 13,30.

Il Componente dell’O.1.V.

Dott.ssa FORNERO Raftfaella (in originale firmato)




