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LA GIUNTA REGIONALE

Vista la Legge Regionale n. 40 del 24 febbraio 2005 recante “Disciplina del servizio sanitario
regionale”, cosi come in parte modificata dalla Legge Regionale 29 dicembre 2010, n. 65 “Legge
Finanziaria per 1'anno 20117, che dall'articolo 82 all'articolo 82 vicies disciplina |'organizzazione e il
funzionamento dell'Agenzia Regionale di Sanita (ARS);

Visto il Capo III bis del regolamento di attuazione della Legge Regionale n. 1/2009 e, in particolare,
l'articolo 28 quinquies che disciplina il Piano della Qualita della Prestazione Organizzativa (PQPO),
documento programmatico annuale con proiezione triennale;

Considerato che ai sensi dell'articolo 28 sexies del Regolamento citato al punto precedente, entro il
30 aprile di ogni anno la Giunta regionale approva la Relazione sulla Qualita della Prestazione che
evidenzia i risultati raggiunti nell’anno precedente e ne assicura la conoscenza attraverso la
pubblicazione sul proprio sito istituzionale;

Ricordato che I'articolo 45 del Regolamento di cui sopra prevede che le disposizioni ivi riportate si
applicano, in quanto compatibili, al personale degli enti e degli organismi dipendenti della Regione;

Visto il quarto comma dell’articolo 82 undecies 1 della citata Legge Regionale n. 40/2005 che
prevede che la Relazione sulla Qualita della Prestazione di ARS sia predisposta dal Direttore
dell’Agenzia, a conclusione dell’intero ciclo di programmazione, misurazione e valutazione, e sia
approvata dalla Giunta Regionale;

Ricordato come, ai sensi di quanto disposto nell'articolo 7 (primo comma lettera e) della Legge
Regionale n. 1/2009, tra le funzioni svolte dal Direttore rientri l'opera tesa ad assicurare la coerenza
complessiva dei rapporti tra la direzione e gli enti e organismi dipendenti della Regione, secondo gli
indirizzi forniti dal Direttore Generale della Giunta;

Richiamata la delibera della Giunta Regionale n. 190 del 28/02/2022 con la quale si e approvato il
PQPO per I’anno 2022 di ARS e nel quale sono stati individuati gli obiettivi strategici strettamente
collegati al mandato istituzionale stabilito dalla legge istitutiva;

Richiamato, inoltre, il decreto del Direttore di ARS n. 63 del 30/06/2022 con il quale e stato
approvato, ai sensi del disposto dell’articolo 6 del decreto legge n. 80/2021 (convertito dalla legge
n. 113/2021), come modificato per effetto della normativa sopravvenuta, il Piano Integrato di
Attivita ed Organizzazione (PIAO) per ’anno 2022 dell’Agenzia, che, nella sottosezione
“Performance”, riporta i contenuti gia presenti nel PQPO precedentemente adottato con delibera
della Giunta Regionale n. 190/2022;

Richiamata, altresi, la delibera della Giunta Regionale n. 884 del 01/08/2022 con la quale si e
provveduto ad approvare sia il monitoraggio circa I'andamento delle attivita connesse agli obiettivi
strategici di cui al primo semestre 2022 di ARS, che la rimodulazione degli obiettivi di cui al PQPO
dell’ente adottato con la citata delibera n. 190/2022, in considerazione dell'evoluzione del contesto
di riferimento;

Considerata la necessita, codificata entro le linee guida del ciclo di Programmazione, Monitoraggio
e Valutazione (approvate con delibera della Giunta Regionale n. 77 del 10/02/2014 e modificate, in
ultimo, con delibera n. 229 del 06/03/2018), di effettuare una verifica finale sul grado di
raggiungimento degli obiettivi della Giunta Regionale e degli enti dipendenti, inseriti nei rispettivi
PQPO;



Preso atto del monitoraggio, allegato al presente atto a formarne parte integrante e sostanziale
(Allegato A), circa l'andamento delle attivita connesse agli obiettivi strategici al termine del 2022,
con riferimento agli obiettivi, agli indicatori ed ai valori target contenuti nel PQPO di ARS;

Considerato il percorso condiviso di discussione ed analisi critica circa i criteri di valutazione
(esplicitati nell'allegato A al presente atto) e gli esiti del monitoraggio finale relativo al
conseguimento degli obiettivi 2022 della Giunta Regionale e degli enti dipendenti, che ha coinvolto
i vertici amministrativi degli enti dipendenti, i Direttori di riferimento, lo staff della Direzione
Generale della Giunta Regionale e 1’Organismo Indipendente di Valutazione (OIV);

Visto il parere rilasciato, ai sensi del comma 7 bis dell'articolo 28 duodecies del Regolamento di cui
sopra, dall’OIV in ordine al metodo ed alle procedure seguiti per l'effettuazione del monitoraggio
sui risultati e per la redazione della Relazione sulla Qualita della Prestazione relativa al
conseguimento degli obiettivi organizzativi 2022 della Giunta Regionale e degli enti dipendenti;

Valutato di rinviare, per la conoscenza dei risultati individuali raggiunti nel 2022 dal personale
dell'agenzia, ai necessari adempimenti, da adottarsi a cura dei competenti responsabili,
successivamente alla chiusura del ciclo di valutazione individuale, che saranno tempestivamente
riepilogati nell'apposita sezione “Amministrazione trasparente” del sito internet dell'ente;

Valutato, altresi, di rinviare ad apposito atto, da assumersi dalla Giunta Regionale, la valutazione sul
risultato conseguito per I'anno 2022 da parte della Direttrice di ARS;

Visti gli esiti della trattazione avvenuta in Comitato di Direzione, in ultimo nella seduta del
23/02/2023;

A voti unanimi
DELIBERA

1) di approvare la Relazione sulla Qualita della Prestazione 2022 di ARS, cosi come
riportata nell'allegato A che costituisce parte integrante e sostanziale della presente
delibera;

2) di disporre la pubblicazione sul sito internet dell'Agenzia, nell’apposita sezione
“Amministrazione trasparente”, della presente delibera completa degli allegati, al fine di
garantire la necessaria trasparenza ed accessibilita della documentazione;

3) di rinviare, attraverso la tempestiva pubblicazione nell'apposita sezione
“Amministrazione trasparente” del sito internet dell'ente, la conoscenza degli esiti
riepilogativi dei risultati individuali raggiunti nel 2022 dal personale, ai necessari
adempimenti da adottarsi a cura dei competenti responsabili;

4) di trasmettere all'Organismo Indipendente di Valutazione la presente delibera al fine
della necessaria validazione della Relazione sulla Qualita della Prestazione 2022, da
provvedersi tenendo conto degli esiti dei processi di valutazione individuali;

5) di demandare ad apposito atto la valutazione sul risultato conseguito per I'anno 2022
dalla Direttrice dell'Agenzia.



Il presente atto e pubblicato integralmente sulla banca dati degli atti amministrativi della Giunta
regionale, ai sensi dell’articolo 18, della legge regionale n. 23/2007.

La Dirigente Responsabile
SIMONA VOLTERRANI

Il Direttore
FEDERICO GELLI

Il Direttore Generale
PAOLO PANTULIANO

IL SEGRETARIO DELLA GIUNTA
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RELAZIONE 2022

La redazione della Relazione sulla Qualita della Prestazione (RQP) ¢ disciplinata
dall’articolo 28 sexies del Decreto del Presidente della Giunta Regionale 24 marzo
2010, n. 33/R ad oggetto “Regolamento di attuazione della Legge Regionale
08/01/2009, n. 1 (Testo unico in materia di organizzazione ed ordinamento del
personale)”; a norma di tale articolo la Relazione evidenzia i risultati raggiunti,
nell'esercizio 2022, dalla struttura di ARS rispetto ai singoli obiettivi
programmati, con rilevazione degli eventuali scostamenti. La predisposizione della
RQP ¢, inoltre, prevista anche dall‘articolo 82 undecies 1 della Legge Regionale n. 40
del 24 febbraio 2005 (Disciplina del servizio sanitario regionale) come un
adempimento da effettuarsi a carico del Direttore dell’Agenzia a conclusione dell’intero
ciclo di programmazione, misurazione e valutazione.

Coerentemente con quanto previsto entro le Linee guida del ciclo di Programmazione,
Monitoraggio e Valutazione, approvate con delibera della Giunta Regionale n. 77 del
10/02/2014 e modificate, in ultimo, con la delibera della Giunta Regionale n. 229 del
06/03/2018, i contenuti della RQP rappresentano la conclusione dell’intero ciclo di
Programmazione, Monitoraggio e Valutazione, relativamente all'esercizio 2022,
delle prestazioni di tutta la struttura amministrativa dell'Agenzia, che ha visto il suo
inizio con l'approvazione, avvenuta con delibera Giunta Regionale n. 190 del
28/02/2022, del Piano della Qualita della Prestazione Organizzativa (PQPO); in data
30/06/2022, poi, con decreto del Direttore di ARS n. 63, € stato adottato, ai sensi del
disposto dell’articolo 6 del decreto legge n. 80/2021 (convertito dalla legge n.
113/2021), come modificato per effetto della normativa sopravvenuta, il Piano
Integrato di Attivita ed Organizzazione (PIAO) dell’Agenzia, che, nella sottosezione
“Performance”, riporta i contenuti gia presenti nel PQPO di cui alla delibera della
Giunta Regionale n. 190/2022. Successivamente, con delibera della Giunta Regionale
n. 884 del 01/08/2022, si & provveduto alla rimodulazione degli obiettivi in
considerazione dell’evoluzione del contesto di riferimento.

Nel PQPO/PIAO per l'anno 2022 sono stati definiti, in armonia con quanto
contenuto nei documenti programmatici regionali, obiettivi di valenza strategica
rappresentanti la descrizione dei risultati che I'Agenzia si é prefissa di
raggiungere per eseguire con successo gli indirizzi politico programmatici.

Gli obiettivi strategici sono da intendersi, quindi, quali obiettivi di particolare
rilevanza rispetto ai bisogni ed alle attese dei portatori di interesse e sono
programmati su base triennale e aggiornati annualmente con riferimento alle priorita
dell'Agenzia. Nel PQPO/PIAO per I'anno 2022 sono stati individuati i seguenti obiettivi
strategici:

1. una PA trasparente e leggera - azioni per l'efficacia, l'efficienza, la
trasparenza e l'integrita dei processi e per il benessere organizzativo;

2. attivita di contrasto alla pandemia Covid-19 anche in collaborazione
con la Direzione Sanita, Welfare e Coesione Sociale;

3. disuguaglianze;

4. valutazioni di impatto e di efficacia (Politiche, attivita, azioni e
strumenti);

5. modelli assistenziali (analisi, valutazione, modello di governance,
valore prodotto).

Il conseguimento degli obiettivi strategici ha coinvolto l'intera struttura
dell'Agenzia in quanto gli stessi si caratterizzano per un impatto fortemente
trasversale sulla “macchina burocratica”. Cido non toglie, ovviamente, che certi obiettivi
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siano da attribuirsi pit marcatamente alla competenza di alcune unita organizzative
piuttosto che a quella di altre, ma i medesimi, proprio in relazione al loro carattere
strategico, sono stati conseguiti con il contributo dell'intera struttura.

Il monitoraggio circa lo stato di avanzamento degli obiettivi strategici
individuati, in aderenza con quanto riportato entro il sistema di misurazione e
valutazione della performance organizzativa, & finalizzato alla misurazione del
contributo (risultato e modalita di raggiungimento del risultato) che una
struttura/unita organizzativa/area di responsabilita apporta attraverso la
propria azione al raggiungimento delle finalita e degli obiettivi e, in ultima
istanza, alla soddisfazione dei bisogni per i quali I'organizzazione e stata
costituita.

La scheda-obiettivo consente, quindi, di rappresentare lo stato dell'arte conclusivo
circa l'effettuazione delle attivita connesse al conseguimento degli obiettivi strategici
2022 con riferimento agli indicatori, ai valori target ed ai risultati attesi. In particolare,
per ognuno degli indicatori contenuti nel PQPO/PIAO 2022 sono state
rappresentate le seguenti informazioni:

¢ il valore conseguito dall'indicatore, come risultante dal monitoraggio condotto;

o le note di monitoraggio, con le quali si € provveduto a descrivere sinteticamente
lo stato dell'arte conclusivo con riferimento all'attivita compiuta nell'esercizio 2022;
per gli indicatori procedurali (ove presenti) e fatto rinvio al relativo
cronoprogramma sul quale & stato effettuato un monitoraggio dettagliato delle
singole attivita;

o la fonte dati, con la quale si € specificata la fonte dalla quale sono state tratte le
informazioni relative ai precedenti due punti;

e a livello di “indicatore” e di “obiettivo” (per gli obiettivi composti da piu
indicatori la percentuale esprime la media dei relativi valori, a meno che non sia
indicato diversamente) é riportata, altresi, la percentuale determinata a seguito
di un'analisi tecnica effettuata in base ai criteri di cui al successivo elenco
(tratti da quelli contenuti nelle Delibere Giunta regionale n. 188 e n. 234,
rispettivamente, del 28/02/2022 e del 07/03/2022):

1. gli indicatori conseguiti in ritardo sono decurtati di una percentuale che &
proporzionale all’entita del ritardo: la percentuale & calcolata come rapporto
tra il tempo teorico necessario come da valore target e il tempo effettivo
occorso per il conseguimento dell'indicatore; nel caso in cui il compimento di
alcune fasi di un cronoprogramma evidenzi un ritardo rispetto alla data di fine
prevista, se il ritardo € stato successivamente riassorbito ed il procedimento si
€& comunque concluso entro la data finale prevista, lo stesso € da considerarsi
in linea con le scadenze assegnate;

2. in presenza di un valore non quantificabile, la percentuale di conseguimento
dell'indicatore & calcolata con riferimento al ritardo (in analogia con quanto
fatto secondo il punto precedente) da stimarsi sulla base delle informazioni
contenute nella nota di monitoraggio, a fronte dell'eventuale cronoprogramma
approvato; qualora nella nota di monitoraggio non vi siano elementi utili per
stimare il ritardo la percentuale di conseguimento dell'indicatore e posta pari a
zero;

3. per gli indicatori numerici (anche quelli finanziari) e attribuita la percentuale di
conseguimento in base alla seguente formula:

(valore conseqguito 2022) x100
(valore target 2022)
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4. nel caso in cui la valutazione del risultato che emerge in sede tecnica sia
superiore alla valutazione espressa nella nota di monitoraggio, viene assunto
quest'ultimo valore.

E stata effettuata, inoltre, una valutazione contestualizzata: nella misura in cui
alcuni obiettivi non sono stati pienamente raggiunti per ragioni non direttamente
imputabili alla responsabilita del soggetto valutato, si &€ provveduto a neutralizzare
il mancato conseguimento del risultato, escludendo dalla valutazione gli indicatori
(o fasi dei relativi cronoprogrammi) interessati da “cause esterne”.

o eventuali specifiche relativamente ai criteri utilizzati per la determinazione
delle percentuali (colonna note).

A seguito della realizzazione del monitoraggio finale (si veda la scheda-obiettivo alle
pagine seguenti), sono stati ritenuti complessivamente conseguiti, nella
percentuale del 98,26%, per Il'esercizio 2022, gli obiettivi strategici
(organizzativi) posti con il PQPO/PIAO 2022.

Per completezza si riportano, infine, nelle pagine immediatamente successive alla
rappresentazione della scheda-obiettivo, anche i cronoprogrammi definiti per valutare
il conseguimento degli obiettivi procedurali.
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[(2) Responsabile attuazione del'obiettivo & a struttura che svolge la funzione di referente per a sua realizzazione ed il cul responsabile ragguagliera il vertice dellente (ove non si tratti della stessa persona) circa lo stato di avanzamento
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Toscana nella popolazione adulta o
Analisi del Servizio Sanitario con
G particolare riguardo all'andamento, Realizzazione delle attivits N Ossenvatorio gi | PGR - 1260/2021 - Entro la scadenza prevista & stato completato il report di monitoraggio degli| Report inviato con
5 |mpatto e di efficacial 5, | 7Jla Valutarione e al monitoraggio | 7,009 | Relizzazione dell attvta previste| 100,00% - Si veds il cronoprogramma ARS 8 Epidemiclogia | | 0oUmentodi | 100,000 [indicaton selezionats periodo 2018 - primo semestre 2022, Si veda i . mail del 100,00% 100,00% -
Gy in funzione dell rorganizazions secondo il cronoprogramma Settore Sanitario | ndifzz0 2022 2 cronoprogramma ARS 8 30/1/2022
dei servizi sanitari territoriali
Valutazione dello stato di salute, DGR 1. 1319/2020 - Aggiomamento
del fabbisogno assistenziale degli Realizzazione delle attivits N Osservatorio di Documento di L'indagine & stata finalizzata ed & stato pubblicato il documento ARS con il indicatori. Report di
6.1 | anziani non autosufiient e della | 7,005 |Redlizazione delle ativita previste| 100,00% E Si veds il cronoprogramma ARS 9 Epsemogin | 2NTO%, | 100,00% |rsuan Sono st golomat g ndltor ed & sato prcisposto un| - prosntomione | 100,00% 100,00% -
risposta dei servizi di assistenza a secondo il cronoprogramma Settore Sanitario | MInZ22 2021 @ [documento di presentazione. Si veda il cronoprogramma ARS inviato con email
lungo termine del 15/12/2022
Invio report.
Seminario del
04/10/2022
https://www.ars.tos
Levento pandemico Covid-19 ha mostrato effetti indiretti su_patologe| [ e e O i e
(eonitoraggo dele retl clniche Realizazione delle attivita e e T e eoSLet0 MONtOra09 ] dsservat o |OOR 0 h2e02021 - I O Mo e T () o Gl o, bt | et et
6.2 | tempo-dipendent, alla luce degli | 7 590, ste secondo il - 100,00% 100,000  |3ll2 luce degli sviluppi organizzativi attivati dai coordinamenti regionali delie| Osservatorio per la ocumento di 100/00% 8 infots secontio I caderm previstasbrecentzsion e portaiainlcatarf e 100,00% 100,00% -
effetti immediati e i medio  onomraramma reti tempo-dipendenti e in virtl dellevoluzione delle singole reti, delle| Qualita ed Equita | indirizzo 2022 ad P e e e e e o et
Modelli assistenziali periodo della pandemia Covid-1 videnzs scientifiche ¢ delle Informazloni a disposizione ARS 04/10/2022. mento. del 25/12/2023  relativamente al prime| agglomati--cati-
(analisi, valutazione, prog [semestre 2022 per la rete Ictus. Si veda il cronoprogramma ARS 1 della-rete-ictus.html|
6 modello di https://visual.ars.to
governance, valore scana.it/FlowMap/?_|
rodotto inputs_Esideba
Valutazione degli indicatort di Levento pandemico Covid-19 ha posto laccento sulla necessita di
o e 1m0 onitoraggio dells sicurezza delle cure erogate e d valtare equilbro ta s . 126072021
efficienza e resilienza del network ospedaliero. a pianificato una serie| n - . . |
operatore e pubblicazione * . Trasmissione del rapporto aggiomato (primo semestre 2022) dei volumi
6.3 | Promozione di una rete ospedaliera| oo, e vl oo _ 100,00% 100,009 |0 indagini conoscitive nel triennio 2021 - 2023 per Iesplorazione e Ia messal Osservatorio per la | Documento di 100,00%  |operaton per primo peratore oi competonti referent di Regione Toscana. i EMal trasmissione | g 000, 100,00% _
efficace e sicura i a sistema di diversi ambiti specialistici, rispetto ai parametri di volume di| Qualita ed Equita | indirizzo 2022 ad report
inisteriale 70/2015 su applicativo o e ‘ pars b veda il cronoprogramma ARS 11
Towr stooution attivita stabilti dal Decreto Ministeriale 70/2015 e dalla regolamentazione| ARS
Crononroaramma regionale in materia.
i veda il ARS 11
Sorvegianza dell nfeziori Vanimeroacn esctanss raporeseriare akuaimente una s7da pe 9 Qe DGR n. 126072021 - rasmissione i competenti settori_di Regione Toscana del re
correlate all assistenza, Realizzazione delle attivita previste Osservatorio per la | Documento di Email trasmissione _
6 | i e elle | 7/00% oo i Cronoprograa - 100,00% 100,00%  |delle cure erogate, & levents pandemico ne ha Sottoinesto Ia levansa 1o e cd ot | indinsre 3052 ad 100,00% sorveglanza CRE del primo semestre 2022 In data 28/06/2022. SI v = 100,00% 100,00%
strategicita. cronoprogramma ARS 1
infezioni da germi MDR ARS
i veda il ARS 12
100,00% MEDIA 98,26%
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Cronoprogramma ARS 2

RISULTATO ATTESO Studio delle correlazioni tra malattie croniche e Covid-19 e degli effetti diretti e indiretti della pandemia sulla gestione
delle cronicita (MACROVID) MONITORAGGIO
Valore target — entro il 31/12/2022
Nr. G Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva g a A -
e Descrizione fase Output et TaTo revieta Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
Approfondimento su
. portale ARS
Valutazione della ripresa nel corso del 2021 e del primo semestre . . E stata effettuata una analisi approfondita dell'impatto della| https://www.ars.tos
2022 della gestione delle malattie croniche in termini di processi, esiti Osservatorio_ di situazione pandemica sulla qualita e le cure per i malati cana.it/2-
, ; - . o o
5 e costi dalla fase di crisi del 2020 determinata dall'epidemia di Covid- Report 01/04/2022 | 31/12/2022 Epldemlolqgl; 50,00% ST cronici relativamente all'anno 2021 (approfondimento portale articoli/4757-
. . . Settore Sanitario N
19 e dalle misure di contenimento ARS) gestione-
cronicit%C3%A0-
2021-toscana.html
E stato condotto uno studio approfondito sull'incidenza di
Aggiornamento degli studi sull'effetto dell'epidemia sulla comparsa di Osservatorio di diabete in una coorte di ricoverati per Covid-19. Bozza di
2 |nuove malattie croniche e sull’evoluzione di pre-esistenti malattie Report 01/04/2022 | 31/12/2022 Epidemiologia 50,00% - articolo/tesi di master inviata dalla ricercatrice coinvolta entro Direzione
croniche Settore Sanitario il 31/12/2022. II report & stato, effettivamente, chiuso nel
mese di gennaio 2023
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
Cronoprogramma ARS 3
RISULTATO ATTESO Monitoraggio dell'evoluzione dell'epidemia da Covid-19
Valore target - entro il 31/12/2022 MONITORAGGIO
Nr. P Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva : o : -
v Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
1 |Definizione disegni di studio Report 01/01/2022 | 31/03/2022 | Osservatoriodi | 54 40, 15/03/2022  |Effettuato disegno di studio relativo all'efficacia dei vaccini per Report
Epidemiologia Covid-19
. . - Osservatorio di A A
2 [Conduzione analisi statistiche Report 01/04/2022 | 30/09/2022 Epidemiologia 30,00% 30/09/2022 Analisi statistiche effettuate Report
. . Report/articoli Osservatorio di o, Report svolto, consultabile all'interno della pubblicazione
3 |Produzione di report scientifici 01/10/2022 | 31/12/2022 Epidemiologia 50,00% 01/12/2022 "Welfare e Salute in Toscana" 2022 Report
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%

Relazione Qualita Prestazione 2022 - ARS
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Cronoprogramma ARS 4

RISULTATO ATTESO Monitoraggio della risposta del network

o alla p

P

Valore target - entro il 30/11/2022

Covid-19 (effetti diretti e indiretti della pandemia)

MONITORAGGIO

Nr.
fase

Descrizione fase

Output

Inizio
previsto

Fine
prevista

Struttura
Responsabile

Peso %

Fine effettiva
(se entro il 31/12)

Note di monitoraggio

Fonte dati

Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri per Covid-19 nel
2021

Report

10/02/2022

30/06/2022

Osservatorio per
la Qualita e
I'Equita

25,00%

30/06/2022

Pubblicazione approfondimento con analisi comparativa delle
caratteristiche dei ricoveri Covid-19 nel 2020 e 2021 e
descrizione della casistica dei pazienti Sars positivi ricoverati
per altri motivi

Approfondimento su
sito ARS link:
https://www.ars.tos
cana.it/banche-
dati/dati-sintesi-
sintprolea-prolea-
programma-
regionale-
osservazione-dei-
livelli-essenziali-
assistenza?provenie
nza=home_tasti&det
taglio=ric_geo_prole
a&par_top_geografia

Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri extra Covid-19
nel 2021, compresa analisi dell'andamento dei tempi di attesa per la
chirurgia programmata

Report

20/02/2022

30/07/2022

Osservatorio per
la Qualita e
I’'Equita

25,00%

26/07/2022

Pubblicazione dell'approfondimento "L'assistenza ospedaliera
durante il 2021 in Toscana" sul sito istituzionale ARS.
Diffusione del rapporto sui tempi di attesa per la chirurgia
generale in data 09/05/2022

t/2-articoli/4780-
1%E2%80%99assistenza
ospedaliera-durante-il-
2021-in-toscana.html
Email di trasmissione
report in data 09/05/22

Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri per Covid-19 nel
primo semestre 2022

Report

01/07/2022

30/10/2022

Osservatorio per
la Qualita e
I'Equita

25,00%

27/10/2022

Pubblicazione dell'aggiornamento dell'approfondimento su
ricoveri Covid-19 al primo semestre del 2022 il 27/10/2022

https://www.ars.toscana.i
t/2-articoli/4767-ricoveri-
per-covid-19-e-ricoveri-
per-altra-causa-in-
pazienti-sars-cov2-
positivi-in-toscana-anni-
2022-e-2021.html

Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri extra Covid-19
nel primo semestre 2022, compresa analisi dell'andamento dei tempi
di attesa per la chirurgia programmata

Report

01/08/2022

30/11/2022

Osservatorio per
la Qualita e
I'Equita

25,00%

30/11/2022

Trasmissione del rapporto in forma tabellare sui volumi
chirurgici e i tempi di attesa per la chirurgia programmata ai
competenti referenti regionali

Email trasmissione
report

Peso complessivo delle fasi (100%)

Relazione Qualita Prestazione 2022 - ARS

100,00%
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Cronoprogramma ARS 5

ini della R

T

RISULTATO ATTESO Efficacia dei diversi

Analisi dell'efficacia della campagna vaccinale
Valore target — entro il 31/12/2022

anti Covid-19.

MONITORAGGIO

Peso complessivo delle fasi (100%)

Cronoprogramma ARS 6

Nr. o Inizio Fine Struttura o Fine effettiva g 5 E 5
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
1 |Acquisizione dati flusso vaccianazione e flusso positivi Acqusizione 10/02/2022 | 30/06/2022 O§serv_atoriz_) 40,00% 30/06/2022 Acquisiti i flussi dati seppur in un formato non linkabile tra di Acquisizione flussi
flusso Epidemiologia loro
2 |Analisi dati incrocio flussi Archivio dati | 01/07/2022 | 31/10/2022 E(;?;Zrn‘:la:fgg"l’a 30,00% 31/10/2022 Analisi svolte Dataset
3 [Report efficacia vaccini Report 01/11/2022 | 31/12/2022 | Osservatorio 30,00% 31/12/2022 Report redatto Email al Dirigente
Epidemiologia responsabile
100,00%

con il Patto

per la Salute

Valore target — entro il 31/12/2022

RISULTATO ATTESO Osservazione dei livelli essenziali di assistenza. Analisi e monitoraggio degli eventuali scostamenti tra gli impegni assunti

MONITORAGGIO

fase

Descrizione fase

Output

Inizio
previsto

Fine
prevista

Struttura
Responsabile

Peso %

Fine effettiva

(se entro il 31/12)

Note di monitoraggio

Fonte dati

Osservatorio per
la Qualita e
I’Equita

Aggiornamento
piattaforma web
PROLEA

Aggiornamento dati 2021 a livello di zone distretto/ospedali su

sistema indicatori ARS, PROLEA

31/05/2022 | 30/06/2022 40,00%

27/06/2022

Tutto il set degli indicatori del nuovo sistema di garanzia e
stato aggiornato con i dati 2021 sul sistema di indicatori
PROLEA

https://www.ars.toscana.i
/banche-dati/dati-sintesi
sintprolea-prolea-
programma-regionale-
osservazione-dei-livelli-
essenziali-
assistenza?provenienza
=home_tasti&dettaglio=ri
c_geo_prolea&par_top,
geografia=090

Osservatorio per
la Qualita e
I’Equita

Approfondimento su indicatori CORE di valutazione per scostamento
con impegni assunti

Report web 01/07/2022 | 31/07/2022 20,00%

29/07/2022

https://www.ars.toscana.i

Pubblicazione dell'approfondimento "Effetto pandemia. I
Livelli essenziali di assistenza in Toscana tra il 2019 e il 2021"
sul sito istituzionale

t/2-articoli/4783-effetto-
pandemia-i-livelli-
essenziali-di istenza-
in-toscana-tra-il-2019-e-
i-2021.html

Aggiornamento 2021 e invio al Ministero della Salute dei 10 indicatori
per il monitoraggio e la valutazione dei Percorsi Diagnostico-
Terapeutici Assistenziali (PDTA) previsti dal Nuovo Sistema di Garanzia
(NSG) per la Toscana

Osservatorio per
la Qualita e
I'Equita

Mail invio 30/06/2022 | 31/12/2022 40,00%

27/12/2022

https://www.ars.toscana.i

Tutti gli indicatori dei PDTA sono stati aggiornati e pubblicati
sul portale PROLEA. Invio al Ministero della Salute con mail
del 27/12/2022

tbanche-dati/dati-sintesiy
sintprolea-prolea-
programma-regionale-
osservazione-dei-livelli-
essenziali-
assistenza?provenienza
=home_tasti&dettaglio=ri
c_geo_prolea&par_top,
geografia=090

100,00%

Peso complessivo delle fasi (100%)

Relazione Qualita Prestazione 2022 - ARS
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Cronoprogramma ARS 7

RISULTATO ATTESO Analisi su accesso servizi e stato di salute persone con disabilita in Toscana nella popolazione adulta

Valore target - entro il 31/12/2022

MONITORAGGIO

Cronoprogramma ARS 8

Nr. e Inizio Fine Struttura o Fine effettiva : - g q
e Descrizione fase Output et TaTo revieta Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
1 |Acquisizione flusso delle domande di certificazione disabilita dei Medici| g, qati | 10/02/2022 | 31/05/2022 | Osservatorio 40,00% 31/05/2022  |Passaggio dati interistituzionale Acquisizione flussi
di Medicina Generale Epidemiologia
L . . " Osservatorio A q .
2 |Analisi flusso dati Analisi dati 01/06/2022 | 30/09/2022 Epidemiologia 20,00% 30/09/2022 Analisi del flusso dati realizzata Report
Osservatorio Allegato email al
3 |Presentazione report Report 01/10/2022 | 31/12/2022 N N : 40,00% 23/12/2022 Report redatto Dirigente
Epidemiologia i
responsabile
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%

riorganizzazione dei servizi sanitari territoriali
Valore target - entro il 31/12/2022

RISULTATO ATTESO Analisi del Servizio Sanitario con particolare riguardo all'andamento, alla valutazione e al monitoraggio in funzione della

MONITORAGGIO

Inizio

Fine

Struttura

Fine effettiva

Relazione Qualita Prestazione 2022 - ARS

Nr. P ® g a A E
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
Predisposizione sistema di monitoraggio dell'impatto  della] Bozza sistema Osservatorio di Bozza di sistema di monitoraggio della riorganizzazione dei Bozza sistema
1 |"redisposizio istema - di - mc 99 P 5 "3 | 01/01/2022 | 31/03/2022 | Epidemiologia 40,00% 31/03/2022 A ClEbul 99 ganiz : "
riorganizzazione dei servizi territoriali monitoraggio Settore Sanitario servizi territoriali elaborata entro |la scadenza prevista monitoraggio
Osservatorio di
2 |Valutazione della situazione a baseline (2019) Report sintetico| 01/04/2022 | 30/06/2022 Epidemiologia 30,00% 08/06/2022 Stesura del report contenente gli indicatori all'anno 2019 Report
Settore Sanitario
3 Valutazione primi impatti della riorganizzazione al primo semestre Report sintetico| 01/07/2022 | 31/12/2022 %Ssizrg;ﬁz;o igi 30,00% 30/11/2022 E stato predisposto report di monitoraggio indicatori| Report inviato in
2022 e condivisione con stakeholders P P ogia ’ ° selezionati periodo 2018 - primo semestre 2022 data 30/11/2022
Settore Sanitario
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
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Cronoprogramma ARS 9

RISULTATO ATTESO Valutazione dello stato di salute, del fabbisogno assistenziale degli anziani non autosufficienti e della risposta dei servizi
di assistenza a lungo termine
Valore target — entro il 31/12/2022

MONITORAGGIO

Nr. G Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva g a A -
e Descrizione fase Output et TaTo revieta Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
Finalizzazione report "La tutela della salute degli anziani" e Osservatorio di 1l report & stato predisposto ed ¢ stato presentato nel corso di
1 ione report 9 Webinar 01/01/2022 | 31/03/2022 | Epidemiologia 40,00% 15/02/2022 [T [REIED P Report e webinar
presentazione risultati i un webinar tenutosi in data 15/02/2022
Settore Sanitario
N : : . - : i Osservatorio di A . s S 3 A .| Trasmissione report
Finalizzazione indagine Passi d'Argento, predisposizione report e Report . ! . o L'indagine & stata finalizzata ed & stato pubblicato il X
2 presentazione risultati pubblicato 01/01/2022 | 31/12/2022 Epldemlolqglg 30,00% 12/12/2022 documento ARS con i risultati con mail del
Settore Sanitario 12/12/2022
Set indicatori Osservatorio di Aggiornamento
Aggiornamento indicatori long term care e promozione del loro utilizzo| aggiornato e X . . o Indicatori aggiornati e documento di presentazione| indicatori e report
8 per finalita di governance dei servizi condivisione con 01/01/2022 | 31/12/2022 SE&'{S;”;':L??;O 30,00% zizyzue2 predisposto inviato con mail del
stakeholder 15/12/2022
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
Cronoprogramma ARS 10
RISULTATO ATTESO Monitoraggio delle reti cliniche tempo-dipendenti, alla luce degli effetti immediati e di medio periodo della pandemia Covid;|
19 MONITORAGGIO
Valore target - entro il 31/12/2022
Nr. e Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva : - - :
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
Email invio report
Report sintetico impatto reti cliniche tempo dipendenti anno 2021 e Report e Osservatorio per Aggiornamento dati 2021 sul portale Flowmap pubblicati in| https://visual.ars.to
1 |aggiornamento dati sulle reti tempo dipendenti 2021 su piattaforma| pubblicazione 20/04/2022 | 30/06/2022 la Qualita e 40,00% 30/06/2022 data 30 maggio. Redazione del report con trasmissione ai|scana.it/FlowMap/?_
web FlowMap aggiornamento I'Equita referenti regionali competenti inputs_&sidebar=%
22H%22
Andamento indicatori primo semestre 2022, con implementazione Osservatorio per UESTIESENS RPeiE MUEREED (P WELE [Eeeltre, Ik Email trasmissione
2 A N prime ’ P Report 15/10/2022 | 10/11/2022 la Qualita e 20,00% 10/11/2022 e Ictus relativi al primo semestre 2022 secondo la scadenza
nuovi indicatori, dove definiti I"Equita A Report
quita prevista
Osservatorio per Trasmissione report sugli esiti a Regione Toscana e Erefll Gesresng
3 |[Report indicatori di esito delle reti cliniche Report 01/09/2022 | 10/12/2022 la Qualita e 20,00% 09/12/2022 responsabili clinici delle reti tempo dipendenti ictus, trauma e Report
I’'Equita infarto secondo la scadenza prevista
Seminario del
04/10/2022.
https://www.ars.tos
Implementazione sezione tematica 'Reti Cliniche' nella piattaforma Osservatorio per Presentazione portale indicatori per le tre reti tempo cana.it/2-
- L S s Pubblicazione la Qualita e o dipendenti nel corso di un seminario tenutosi in data| articoli/4857-reti-
4 tAeR;: ;)z?nec:dee:ta: pubblicazione degli indicatori di almeno una rete indicatori 01/02/2022 | 31/12/2022 I'Equita - 20,00% ON/41072022 04/10/2022. Aggiornamento del 29/12/2022 relativamente al|cliniche,-una-nuova-
P P Direzione primo semestre 2022 per la rete Ictus sezione-del-portale-
dati-di-ars-
aggiornati-i-dati-
della-rete-ictus.html
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%

Relazione Qualita Prestazione 2022 - ARS
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Cronoprogramma ARS 11

RISULTATO ATTESO Promozione di una rete ospedaliera efficace e sicura. Valutazione degli indicatori di volumi di intervento per primo
operatore e pubblicazione indicatori di volume Decreto Ministeriale 70/2015 su applicativo flowmap MONITORAGGIO
Valore target - entro il 30/11/2022
Nr. - Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva : : : 1
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
. . . . . https://visual.ars.to
Aggiornamento Portale FlowMap su volumi Decreto Ministeriale . Osservatorio per . . T 8 >
1 |70/2015 e su tumori rari (Delibera Giunta Regionale Toscana|A9910™M3MeNto | q,05/5025 | 31/05/2022 |  Ia Qualita e 40,00% wesEen  |(EYNENSD R 202 cul) peiEe FewmeD pubbieEt) [ sEmiAnE..
web . s data 30 maggio inputs_&sidebar=%
394/2016) I'Equita
22H%22
Email del
26/07/2022
attestante
I'avvenuto
caricamento su
banca dati
https://www.ars.tos
cana.it/banche-
dati/dati-sintesi-
. . . . . Osservatorio per Pubblicazione degli indicatori relativi all'attivita del primo sintprosero-
o |Osservazione del volume di ricoveri programmati per primo operatore, Report 01/04/2022 | 31/07/2022 la Qualita e 30,00% 26/07/2022  |operatore chirurgico sul portale degli indicatori ARS nella| aggiornamenti-sugli-
nel 2021 p s . - L 22 T
I'Equita sezione del Programma Osservazione Esiti (PROSE) indicatori-di-esito-
per-ospedale-e-per-
residenza-in-toscana-
quali-mortalita-
riammissioni-e-
volumi?provenienza
=home_tasti&dettag
lio=ric_geo_prosero
&par_top_geografia
=090
Osservazione del volume di ricoveri programmati per primo operatore Osservatorio per UiEmisEEne G EEeiie eegEmEwD (ine samesie Av22) Email trasmissione
3 | e 2093 prog perp P ' Report 01/04/2022 | 30/11/2022 la Qualita e 30,00% 30/11/2022 dei volumi operatori per primo operatore ai competenti e
P I'Equita referenti di Regione Toscana P
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
Cronoprogramma ARS 12
RISULTATO ATTESO Sorveglianza delle infezioni correlate all'assistenza, dell'antibiotico-r enza e delle infezioni da germi MDR
Valore target - entro il 30/11/2022 MONITORAGGIO
Nr. P Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva - a = -
v Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 31/12) Note di monitoraggio Fonte dati
Osservatorio per - . . . P . . o . R
1 |Invio dati a Istituto superiore di Sanita per Protocollo ARISS E-mail di invio | 10/02/2022 | 30/06/2022 |  la Qualita e 50,00% GpEper  ||EemiEse e ISl Supeiie 6 Sl @ cal rkli]| Bl irsmissime
I'Equita alla Toscana 2021 per il protocollo ARISS dati
Osservatorio per P A A . -
2 [Invio in Regione report per sorveglianza CRE relativi a anno 2021 Report 20/02/2022 | 30/04/2022 la Qualita e 25,00% 21/04/2022 Trasnrglssmnellal conégeEtente Seie @ Regen TeseEs el Eiel trasn:gssmne
IEquita report sorveglianza repol
3 Invio in Regione report per sorveglianza CRE relativi a primo semestre Report 01/04/2022 | 31/07/2022 osfaegj;ﬂ;?:er 25,00% 28/06/2022 Trasmissione al competente settore di Regione Toscana del| Email trasmissione
2022 P IEquita ’ ° report sorveglianza CRE del primo semestre 2022 report
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
Relazione Qualita Prestazione 2022 - ARS 11/11
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