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ALLEGATO B: SCHEDA OPERATIVA DI SINTESI 
SCHEDA OPERATIVA DI SINTESI PER IL MIGLIORAMENTO
DELLA MOBILITA’ SANITARIA INTERREGIONALE PER RICOVERI

Azienda Ospedaliera S. Croce e Carle di Cuneo

RICOVERI
Obiettivi generali
1. migliorare la mobilita passiva per ricoveri ospedalieri  
	N.
	Obiettivi specifici
	Indicatori e valori target
	Cronoprogramma: azioni e tempi di realizzazione
	Monitoraggio
	Note

	1.
	Analizzare la mobilita passiva interregionale per Area Omogenea/ASL a partire dal bisogno/domanda e il sistema di offerta 
Analizzare la capacità produttiva per Area Omogenea/ASR
(classificazione per tipologia DGR: alta complessità, bassa complessità, a rischio  di inappropriatezza
	Indicatore: numero e tipologia di DRG in mobilità passiva interregionale per Area omogenea/ASL verso altre Regioni/Strutture: 
Indicatore: numero e tipologia di DRG erogati per Area omogenea/ASL 
Target: una relazione-report
	Formulazione relazione-report per Area omogenea/ASL 
- entro venti giorni dall’approvazione del presente atto 
	Sulla base di indicatori e target
	

	2. 
	Analizzare le criticità, le cause della mobilità, le priorità di intervento e le azioni di miglioramento
	Indicatore: Indicatore: relazione-report 
Target: una relazione-report
Definizione criticità, cause, priorità di intervento, azioni di miglioramento  
	Formulazione relazione-report per Area omogenea/ASR 
- entro venti giorni dall’approvazione del presente atto
Le azioni di miglioramento sono da individuare nelle seguenti (a titolo esemplificativo e non esaustivo):
- governo del bisogno/domanda e dei percorsi dei pazienti;
- efficientamento interno del sistema di offerta in base ai fattori produttivi, 
- aumento della produzione “appropriata”; 
-  efficientamento del ricorso a erogatori esterni privati accreditati secondo le normative vigente;
- altro.
Anni 2024, 2025 e 2026.

- Assegnazione obiettivo di budget 2024 alla SC Ortopedia e Traumatologia, finalizzato al contenimento della mobilità passiva: “Recupero mobilità passiva - obiettivo Direzione Generale 2024 n. 4.3” indicatore: “n. ricoveri con DRG 544 effettuati nel 2024 / n. ricoveri con DRG 544 effettuati nel 2023”;

standard ”≥ 10%”
	Sulla base di indicatori e target
	

	
	
	
	Assegnazione obiettivo di budget 2024 alla SC Cardiochirurgia, finalizzato al contenimento della mobilità passiva: “Recupero mobilità passiva - obiettivo Direzione Generale 2024 n. 4.3” indicatore: “n. ricoveri con DRG 104, 105 e 547 effettuati nel 2024 / n. ricoveri con DRG 104, 105 e 547 effettuati nel 2023”;

standard ”≥10%”
	
	

	3.
	Recuperare la mobilita passiva interregionale per Area Omogenea/ASR, con le specifiche azioni di miglioramento

	Indicatore: numero DRG/ricoveri in mobilità passiva interregionale recuperati in produzione per Area Omogenea/ASR
Target:
Rispetto all’anno 2022 assunto come riferimento, si individuano i seguenti target di miglioramento:
- anno 2024: recupero 30 percento della mobilità per i primi 15 DGR in mobilità; 
- anno 2025: recupero 40 percento della mobilità per i primi 15 DGR in mobilità;
- anno 2026: recupero 50 percento della mobilità per i primi 15 DGR in mobilità.

	· Monitoraggio interventi con DRG 544, 104, 105 e 547.
	Sulla base di indicatori e target
	Per quanto attiene gli interventi di cataratta con DRG 039, 042 si precisa che risultano in riduzione di volumi nel flusso SDO, poiché al fine di garantire una più corretta appropriatezza del regime assistenziale, gli stessi vengono erogati in regime di chirurgia ambulatoriale complessa 
Gennaio-Maggio:

2022 - 412 SDO e 1126 CAC

2024 – 237 SDO e 1422 CAC

	4.
	Controllare   la mobilita passiva interregionale

	Indicatore: numero di attività di controllo da parte dei Nuclei di Controllo Aziendali (NCA) e dei Nuclei di Controllo di Area Omogenea (NCAO) sulla mobilita passiva
Target: almeno due attività di controllo  per anno

	Effettuazione almeno due attività di controllo annuale  da parte dei Nuclei di Controllo Aziendali (NCA) e dei Nuclei di Controllo di Area Omogenea (NCAO) sulla mobilita passiva
Anni 2024, 2025 e 2026
	Sulla base di indicatori e target
	

	5.
	Consolidare un ciclo di monitoraggio e di miglioramento continuo della mobilità passiva interregionale

	Indicatore: 
Indicatore:  numero e tipologia di DRG in mobilità passiva interregionale per Area omogenea/ASL verso altre Regioni/Strutture: criticità e priorità di intervento 
Indicatore:  numero e tipologia di DRG in produzione  per Area Omogenea/ASR: criticità e priorità di intervento per il recupero della mobilita passiva
Indicatore: numero DRG/ricoveri in mobilità passiva interregionale recuperati in produzione per Area Omogenea/ASR
Target: almeno tre report sulla mobilità passiva per anno
Target: almeno tre report sulla erogazione per anno
Target: almeno tre report sul recupero della mobilità passiva per anno
Target: almeno tre audit per anno

	Effettuazione almeno tre  audit a livello di Area Omogenea/ASR per anno, con evidenza delle azioni di miglioramento
Anni 2024, 2025 e 2026
	Sulla base di indicatori e target
	


N.B.: Gli aggiornamenti a carico dell’Azienda Ospedaliera S. Croce e Carle sono evidenziati in rosso.

1

