
RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.C. ASSISTENZA FARMACEUTICA

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE
RISULTATO 

ATTESO
STRUTTURA 
COINVOLTA

DIRIGENTI COINVOLTI

1. 
Contenimento 

spesa 
farmaceutica

1. erogazione diretta 
dei farmaci di classe 

A e loro 
confezionamento 

personalizzato  nelle 
strutture residenziali 
e semi-residenziali

1. Incremento del n° di

 - Principi attivi oppure
- Dosaggi oppure
- Forme farmaceutiche

ricompresi in fascia "A" 
distribuiti direttamente nelle 
strutture residenziali e 
semiresidenziali.

2012 > 2011
S.C. Assistenza 
Farmaceutica

1.Elisabetta BINI
2.Lorenzo COLAUTTI 
3.Paolo FALESCHINI
4.Stefano PALCIC
5.Aba PETTINELLI



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.O. DISTRETTO 1

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE

2012 >= 2011

2012>= 2011 S.S. Anziani e residenze Luisa Besanzini

2012 >= 2011 S.S. Consultorio Chiara Sala; Wolf Kinou

RISULTATO 
ATTESO

STRUTTURA 
COINVOLTA

DIRIGENTI 
COINVOLTI

1. Contenimento 
tempi di attesa

1. maggiore disponibilità 
oraria per effettuazione di 

prestazioni

1.1. Fatturato teorico 
delle prestazioni 

"procedure relative alla 
psiche" erogate dalla 

dagli psicologi ricavato 
da SIASA

S.S. tutela salute bambini 
e adolescenti

Irene Fontanot; 
Vincenzina Aiosa

1.2. Numero delle 
prestazioni  erogate 
dalla dagli psicologi 
ricavato da SIASI 

consultori



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.O. DISTRETTO 2

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE

2012 >= 2011

S.S. Anziani e residenze Filomena Vella

2012 >= 2011 S.S. Consultorio

RISULTATO 
ATTESO

STRUTTURA 
COINVOLTA

DIRIGENTI 
COINVOLTI

1. Contenimento 
tempi di attesa

1. maggiore disponibilità 
oraria per effettuazione di 

prestazioni

1.1. Fatturato teorico delle 
prestazioni "procedure 

relative alla psiche" 
erogate dalla dagli 

psicologi ricavato da 
SIASA

S.S. tutela salute bambini 
e adolescenti

Oscar Dionis, Corrado 
Crusiz, Genoveffa 

Corvino

1.2. Numero delle seguenti 
prestazioni  ricavato da 

SIASI consultori: colloqui, 
counseling, psicoterapia 

individuale, di coppia, 
famigliare, valutazione 

psicosociale, mediazione 
famigliare, 

somministrazioni e 
valutazione test.

Francesca Ravalico; 
Maria Vanto



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.O. DISTRETTO 3

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE

2012 >= 2011

2012>= 2010 S.S. Anziani e residenze Daria Ghersetti

2012 >= 2011 S.S. Consultorio

RISULTATO 
ATTESO

STRUTTURA 
COINVOLTA

DIRIGENTI 
COINVOLTI

1. Contenimento 
tempi di attesa

1. maggiore disponibilità 
oraria per effettuazione di 

prestazioni

1.1. Fatturato teorico 
delle prestazioni 

"procedure relative alla 
psiche" erogate dalla 

dagli psicologi ricavato 
da SIASA

S.S. tutela salute bambini 
e adolescenti

Stocchi Monica; Mar del 
Pilar Abad Mochales

1.2. Numero delle 
prestazioni  erogate 
dalla dagli psicologi 
ricavato da SIASI 

consultori

Renata Ravelli; Franco 
Bruni; Simonetta Olivo



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.O. DISTRETTO 4

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE

2012 >= 2011

S.S.D riabilitazione Cristiano Stea

2012 >= 2011 S.S. Consultorio Alessandra Carraro

RISULTATO 
ATTESO

STRUTTURA 
COINVOLTA

DIRIGENTI 
COINVOLTI

1. Contenimento 
tempi di attesa

1. maggiore disponibilità 
oraria per effettuazione di 

prestazioni

1.1. Fatturato teorico 
delle prestazioni 

"procedure relative alla 
psiche" erogate dalla 

dagli psicologi ricavato 
da SIASA

S.S. tutela salute bambini 
e adolescenti

Linda Puzzer; Sara 
Frisari

2012>= 2011 + quota 
incentivazione

1.2. Numero delle 
prestazioni  erogate 
dalla dagli psicologi 
ricavato da SIASI 

consultori



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.O. DIP. DELLE DIPENDENZE

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE
RISULTATO 

ATTESO
STRUTTURE 
COINVOLTE

DIRIGENTI 
COINVOLTI

1.  Aree oggetto di 
riordino in attuazione 

del PSS

1. revisione 
dell'assetto dell'offerta 

delle funzioni 
coordinate

1. formalizzazione per 
tutti i servizi per le 

tossicodipendenze dell' 
Area Vasta Giuliano-

Isontina delle seguenti 
procedure:a) presa in 

carico di 
tossicodipendenti 

giovani (anche 
minorenni) b) 

accertamenti sanitari 
previsti dalla normativa 

vigente (lavoratori, 
patenti, adozioni)

n. 4 procedure 
formalizzate 

SS territoriale distretto 1; 
SS territoriale distretto 2; 

SS territoriale 3; SS. 
territoriale distretto 4; SC 
dipendenze da sostanze 

legali; SS territoriale - 
SCDSL 

Paolo Mattioli; Daniela 
Belviso; Debora Nordici; 

Cinzia Celebre; 
Alessandro Vegliach



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA - S.O. D.S.M.

OBIETTIVO AZIONI INDICATORE DIRIGENTI COINVOLTI

D.S.M.

RISULTATO 
ATTESO

STRUTTURA 
COINVOLTA

1. Contenimento 
tempi di attesa 

(tramite 
mantenimento 

attività dei presidi 
distrettuali di salute 

mentale)

1. maggiore disponibilità oraria per 
adeguamento attività specialistica 

ambulatoriale al volume di 
domende di valutazione 

distrettuale da parte di MMG 
tramite CUP, nonché da altre 

agenzie territoriali o professionisti 
ovvero accesso diretto con 

restituzione allo stesso medico 
inviante o presa in carico 
multidisciplinare dei CSM

1. Fatturato teorico delle 
prestazioni erogate nei 
CSM e nelle strutture 

distrettuali dagli psicologi 
del DSM ricavato dalle 
prime 9 prestazioni di 

SIASI-DSM

2012 >= 2011 (dato 
125.442.511,30)

Renato Davi; Maria 
Antonietta Rausa; Giovanni 
Berna, Laura Tacca; Paolo 

Borghi, Diego Calligaris; 
Giovanna Butti; Ernestina 
Cariello; Gemma Cannata



PROPOSTA SCHEDE PROGETTO RAR DIRIGENZA INFERMIERISTICA DDD 2012

OBIETTIVO AZIONI RISULTATO  INDICATORE PERSONALE  TEMPISTICA REFERENTE

Garantire il 
coordinamento 
organizzativo e 
gestionale della 
sperimentazione 
dei percorsi 
accertativi ex 
lege del DDD 
presso 
l’ambulatorio 
dedicato

1. Predisporre le 
istruzioni operative 
(I.O.) per la gestione 
dei percorsi accertativi 
ex lege relativamente a: 
­ lavoratori con 
mansioni a rischio 
­ rinnovo/revisione 
patenti di guida;

2. Monitorare 
l’andamento dei 
percorsi accertativi 
(documentazione 
sanitaria, sistema 
informativo, archivio))

1. Adozione delle I.O. 

2. Report di attività 
semestrale (al 
30.06.2012 e al 
31.12.2012)

1. Formalizzazione delle 
IO entro il 31.05.2012

2. Formalizzazione dei 
report al 31.07.2012 e al 
31.01.2013

Dirigente 
infermieristica 
Cristina Stanic

Dal 
01.01.2012 al 
31.12.2012

dott.ssa Roberta 
Balestra



RAR 2012 - AREA CONTRATTUALE DIRIGENZA SPTA – DIRIGENZA INFERMIERISTICA

OBIETTIVO RISULTATO INDICATORE SS/SC/SO PERSONALE TEMPI REFERENTE FONTE DATI

Obiettivi RAR 
SPTA 2012 punto 

4) 

Progettualità per 
il coordinamento 
delle funzioni 
condivise tra le 
aziende ed enti 
del SSR. 
Promozione o 
consolidamento 
dei 
processi/servizi 
di continuità 
assistenziale tra 
ospedale e 
territorio e 
attenzione al 
trattamento del 
dolore 
(L.38/2010)

Analisi della complessità 
assistenziale di presa in 
carico in SID dei 
deospedalizzati da AOUTS 
in continuità assistenziale 
(case mix assistenziale in 
base agli indici rilevabili 
dalla scheda di valutazione 
multidimensionale Val.graf: 
CPS – DRS – Pain Scale - 
ADL  Katz -  ADL Barthel – 
Norton – IADL  e profilo di 
bisogno)

 
 
  

 
Valutazione di come gli esiti 
post ricovero incidono sulla 
presa in carico del SID.

Analisi di almeno 200 casi 
SID con PAI (50 per distretto) 
presi in carico con la 
continuità assistenziale con 
i reparti AOUTS.

Gli esiti post ricovero che si 
analizzeranno in relazione 
alla presa in carico del  SID:

a) incidenza e stadio delle 
LDD insorte in ospedale;
b) incidenza delle persone 
che hanno sviluppato 
incontinenza urinaria 
durante il ricovero;
c) incidenza di persone con 
posizionamento di catetere 
vescicale durante il ricovero;
d) trattamento del dolore in 
caso di sua presenza 
(L.38/2010);
e) numero di accessi a 
domicilio e proiezioni.

 

SC 
Servizio 
Infermieristico 
Aziendale 
(SIA)

SSD Servizio 
Infermieristico 
Distrettuale

Maila Mislej
Barbara Ianderca
Loreta Lattanzio
Ofelia Altomare
Flavio Paoletti

Dal 1 giugno al 31 
dicembre 2012 

Direttore
 SC SIA  

Verifica 
attraverso il  sistema 

Genesys  e SID 

  



RAR DIRIGENZA INFERMIERISTICA DSM 2012

OBIETTIVO RISULTATO INDICATORE PERSONALE TEMPI REFERENTE FONTE DATI

Obiettivi RAR SPTA 
2012 (punto 4)

Progettualità per 
il coordinamento 
delle funzioni 
condivise tra le 
aziende ed enti 
del SSR. 
Promozione 
processi e servizi 
di continuità 
assistenziale tra 
ospedale e 
servizi di salute 
mentale 
territoriali

Analisi di eventuali criticità 
assistenziali 
nell’ospedalizzazione e 
deospedalizzazione in/da 
AOUTS, per problematiche 
a carattere organico, di 
persone in carico ai SSM-
DSM-ASS1.

Valutazione della necessità e 
fattibilità dell’avvio di un 
processo di continuità 
assistenziale tra reparti 
ospedalieri e servizi di salute 
mentale territoriali.

 
Analisi di almeno l’80% degli 
episodi di ricovero e relative 
dimissioni, per patologie a 
carattere organico, in/dai 
reparti dell’AOUTS, delle 
persone in carico ai SSM 
DSM ASS1.
(Tempo di osservazione: 
secondo semestre 2012.)

Elaborazione di 1 scheda di 
valutazione e analisi 
dell’invio, ricovero e 
dimissione della persona in 
carico ai servizi di salute 
mentale.

Elaborazione di una griglia di 
analisi della valutazione di esiti 
e ricadute di almeno l’80% 
degli episodi di ricovero in 
reparti ospedalieri sulla presa 
in carico delle persone in 
carico ai servizi di salute 
mentale.

Dirigente 
Infermieristica 
DSM Livia 
Bicego

Dal 1 giugno al 31 
dicembre 2012 

Direttore SC 
SIA  

Verifica 
attraverso il sistema 

SIASI WEB DSM



SC GEVAP
SS Gestione del Trattamento Giuridico
OBIETTIVI RAR 2012 – dirigenza amministrativa

Obiettivo generaleObiettivo generale AzioniAzioni Risultato attesoRisultato atteso personalepersonale Indicatori /Indicatori /
tempotempo

1. Adeguamento organizzativo 
conseguente al nuovo REGO­
LAMENTO della LIBERA 
PROFESSIONE (ALPI)

formalizzazione del nuovo 
REGOLAMENTO
­­­
individuazione delle 
competenze degli uffici 
aziendali coinvolti nel 
processo, da nuovo 
regolamento
­­­
elaborazione di una 
procedura di qualità, per 
definizione di responsabilità e 
modalità esecutive 
­­­
messa a regime della nuova 
modalità

Presenza di regole certe per 
la gestione a regime di ALPI, 
in tema di modulistica, tempi 
e responsabilità
­­­
Gestione concreta di ALPI 
con le nuove regole

Responsabile 
della SS Ful­
vio 
Franza

1.1 Presentazione alla Dire­
zione Strategica di proposta di 
ordine di servizio, per l’avvio 
delle nuove modalità, entro 
agosto 2012
­­­
1.2 Presentazione alla Dire­
zione Strategica di proposta di 
circolare di illustrazione, indi­
rizzata ai Responsabili ed alla 
Dirigenza Sanitaria, entro 
agosto 2012
­­­
1.3 Gamma completa della 
modulistica per l’accesso ad 
ALPI individuale, di équipe o 
di Azienda, presente nell’IN­
TRANET, entro settembre 
2012
­­­
1.4 Ricezione della totalità 
delle domande di avvio o mo­
difica dell’esercizio ALPI, a 
decorrere dal 1 ottobre 2012.

1



Obiettivo generaleObiettivo generale AzioniAzioni Risultato attesoRisultato atteso personalepersonale Indicatori /Indicatori /
tempotempo

2. Riordino delle competenze 
in tema di gestione delle con­
venzioni con altre strutture 
pubbliche e private, per l’ac­
quisizione o la erogazione di 
prestazioni svolte dal persona­
le

definizione puntuale delle 
fattispecie di convenzione di 
competenza della SC GEVAP
­­­
elaborazione di una 
procedura di qualità, per 
definizione delle 
responsabilità e delle 
modalità esecutive 
­­­
messa a regime della nuova 
modalità

Presenza di regole chiare per 
la gestione delle CONVEN­
ZIONI, in tema di gestione, 
modulistica, tempi e respon­
sabilità
­­­
Gestione concreta delle CON­
VENZIONI con le nuove rego­
le

Responsabile 
della SS Ful­
vio
Franza

2.1 Presentazione alla Dire­
zione Strategica di proposta di 
ordine di servizio, per l’avvio 
delle nuove modalità, entro 
agosto 2012
­­­
2.2 Presentazione alla Dire­
zione Strategica di proposta di 
circolare di illustrazione, indi­
rizzata ai Responsabili degli 
uffici centrali e delle Strutture 
Operative, entro agosto 2012
­­­
2.3 Gestione a regime delle 
CONVENZIONI con le nuove 
regole, a decorrere dal 1 set­
tembre 2012

2
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