
DELIBERAZIONE N. 704 DEL 01/08/2019

OGGETTO: Processo di budget 2019. Approvazione degli obiettivi e delle schede di budget per 
singola struttura

Esercizi/o 2019

Centri/o di costo .

- Importo presente Atto: € .

- Importo esercizio corrente: € .

Budget

- Assegnato: € .

- Utilizzato: € .

- Residuo: € .

Autorizzazione n°: .

Servizio Risorse Economiche: Cinzia Bomboni

STRUTTURA PROPONENTE

UOC A.A.G.G. e Legale

Il Dirigente Responsabile

 Fabio Andreasi Bassi

Responsabile del Procedimento

Fabio Andreasi Bassi

L’Estensore

Elena Gattei

  Proposta n° DL-733-2019 

PARERE DEL DIRETTORE SANITARIO

Positivo

Data 01/08/2019

IL DIRETTORE SANITARIO
Branka Vujovic

PARERE DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO

Positivo

Data 31/07/2019

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Laura Figorilli

Parere del Direttore Scientifico IRE Gennaro Ciliberto  data 24/07/2019   Positivo

Parere del Direttore Scientifico ISG Segreteria Direzione Scientifica ISG  data 24/07/2019   Assente

La presente deliberazione si compone di n° 5 pagine e dei seguenti allegati che ne formano parte integrante 
e sostanziale:
- Allegato 3 
- Allegato 2 
- Allegato 1 
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Il Dirigente della UOC A.A.G.G. e Legale

Visto il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni ed 

integrazioni;

Visto                      il decreto legislativo 16 ottobre 2003, n. 288;

Vista              la legge regionale 23 gennaio 2006, n. 2;

Visto il decreto legislativo n. 150 del 2009 e successive modifiche al Capo II art. 10 
“Piano delle prestazioni e dei risultati e relazione sulla prestazione e risultati”;

Vista la legge Regionale n. 1 del 2011;

Visto il D.L.vo n. 150/2009, e successive modifiche ed integrazioni,  che introduce 
il concetto di performance organizzativa e individuale;

  
Vista la deliberazione n. 950 del 21 dicembre 2015 avente ad oggetto l’Adozione 

del sistema aziendale di misura e valutazione delle performance degli Istituti 
Fisioterapici Ospitalieri; 

Vista la deliberazione n. 951 del 21 dicembre 2015 avente ad oggetto l’Adozione 
del Regolamento di Budgeting – metodologia e procedure per la programma-
zione, il monitoraggio e la verifica della performance organizzativa;

 
Vista                         la deliberazione n. 410 del 7 giugno 2018 avente ad oggetto “Approvazione  

Piano Strategico 2018-2020”;

Vista la deliberazione n. 102 del 31 gennaio 2019 avente ad oggetto “Aggiorna-
mento Piano Triennale per la prevenzione della corruzione e della trasparenza 
2019-2021” e successiva sua integrazione con delibera 591 del  28 giugno 
2019;

Vista la deliberazione n. 219 del 13 marzo 2019 avente ad oggetto “Adozione Piano 
Triennale delle Performance 2019-2021” nel quale piano vengono esplicitati: 
l’albero delle Performance, le Aree Strategiche e gli Obiettivi Strategici Cor-
relati;

Visto                        il DCA U00155 del 6 maggio 2019 avente per oggetto “Definizione, ai sensi  
dell'articolo 2, comma 3, del d.lgs. 04 agosto 2016, n. 171, dei criteri generali 
e delle procedure per la valutazione dell'attività e della performance dei Diret-
tori Generali delle Aziende del Servizio Sanitario Regionale e assegnazione 
degli obiettivi per l'anno 2019.

Considerato che   con la presentazione dei risultati raggiunti nel 2017 gli IFO, in virtù del supera-
mento della soglia di scostamento costi ricavi (L.236/2016) hanno ottenuto da 
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parte della Regione Lazio il riconoscimento dell’uscita dal Piano di efficienta-
mento per l’anno 2018 (nota prot. n. 118533  del 02/03/2018);

Considerato che      quanto detto ha dato modo all’Ente di presentare nel 2018 il Piano Strategico 
Triennale e di andare al concordamento regionale con una programmazione di 
sviluppo uscendo dalla fase di ‘contingenza’;

Considerato che    per il 2018 sono stati programmati alcuni obiettivi di crescita di attività, in parti-
colare per le degenze chirurgiche,  la robotica,  la day surgery e puntando al 
mantenimento di alcune attività ambulatoriali di alta specialità come la radiote-
rapia e la medicina nucleare;

Considerando che    nel corso del 2018 l’Ente ha prodotto altri documenti di programmazione come: 
Le Linee di Ricerca dei due Istituti, Il Piano Triennale degli Investimenti, i0l 
Piano delle Tecnologie e il Piano Assunzionale; 

Tenuto conto             quindi delle linee programmatiche e progettuali che la Direzione Strategica ha 
inserito nel Piano Strategico Triennale 2018-2020; 

Tenuto conto              delle linee di programmazione delle Direzioni Scientifiche IRE e ISG; 

Considerando            che, anche alla luce dei risultati della gestione 2018, la Direzione Strategica ha 
deciso di basare il Budget 2019 su Obiettivi MUST e Obiettivi da Progetti 
Aziendali di Sviluppo, puntando a potenziare l’integrazione tra Assistenza e 
Ricerca;

                                   
che il percorso di budget è iniziato con la presentazione del Budget 2019, che 
si è svolta il 20 dicembre 2018 in un incontro nel quale il Direttore Generale 
ha illustrato il preconsuntivo Budget 2018 e le linee di programmazione per il 
2019 e la cui presentazione riportata in Allegato 1 del presente provvedimen-
to, ne costituisce parte integrante e sostanziale;

che il percorso di budget è illustrato nel documento allegato (Allegato 2) che 
sintetizza tutte le fasi e riporta i volumi finali negoziati sia in termine di pro-
duzione clinica sia di ricerca e che nello stesso documento sono ripotati i cri-
teri di programmazione utilizzati per assegnare ai Cdr Sanitari i budget dei 
fattori produttivi;

che il giorno 8 maggio si è svolto l’incontro di concordamento in Regione;

che il processo di negoziazione si è concluso con la sottoscrizione da parte dei 
Responsabili delle relative schede, che, riportate in Allegato 3 del presente 
provvedimento, ne costituiscono parte integrante e sostanziale;

Ritenuto quindi opportuno procedere alla formale approvazione degli obiettivi e delle 
schede di budget ed all’assegnazione definitiva degli  obiettivi  2019 ai Re-
sponsabili di struttura dell’area sanitaria e amministrativa;
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Attestato                     che il presente provvedimento, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma 
e nella sostanza è totalmente legittimo e utile per il servizio pubblico, ai sensi 
della legge 14 gennaio 1994, n. 20 art. 1 e successive modifiche, nonché alla 
stregua dei criteri di economicità e di efficacia di cui alla legge 7 agosto 1990, 
n. 241 art. 1, primo comma come modificata dalla legge 11 febbraio 2005, n. 
15;

Attestato in particolare, che il presente provvedimento è stato predisposto nel pieno ri-
spetto delle indicazioni e dei vincoli stabiliti dai decreti del Commissario ad 
acta per la realizzazione del Piano di Rientro dal disavanzo del settore sanita-
rio della Regione Lazio;

Propone

per i motivi di cui in narrativa che si intendono integralmente confermati di:

- procedere all’assegnazione definitiva degli obiettivi 2019 ai Responsabili di struttura 
dell’area sanitaria e amministrativa e alla formale approvazione degli obiettivi e delle 
schede di budget, allegate alla presente delibera quale parte integrante.

Il Dirigente

Il Dirigente della  UOC A.A.G.G. e Legale

Fabio Andreasi Bassi
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Il Direttore Generale

Visto il decreto legislativo 30 dicembre 1992, n. 502 e successive modificazioni ed integrazioni;

Visto il decreto legislativo 16 ottobre 2003, n. 288;

Vista la legge regionale 23 gennaio 2006, n. 2;

In Virtù dei poteri conferitigli dal Presidente della Regione Lazio con Decreto del 23 novembre 

2016, n. T00248;

Preso atto che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo, attesta che lo 

stesso a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza è totalmente legitti-

mo e utile per il servizio pubblico, ai sensi della legge 14 gennaio 1994, n. 20 art. 1 e suc-

cessive modifiche, nonché alla stregua dei criteri di economicità e di efficacia di cui alla 

legge 7 agosto 1990, n. 241 art. 1, primo comma come modificata dalla legge 11 febbraio 

2005, n. 15;

Preso atto altresì che il Dirigente proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo  attesta, in 

particolare, che lo stesso è stato predisposto nel pieno rispetto delle indicazioni e dei vinco-

li stabiliti dai decreti del Commissario ad acta per la realizzazione del Piano di Rientro dal 

disavanzo del settore sanitario della Regione Lazio;

Visto il parere favorevole del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario Aziendale;

ritenuto di dover procedere;

Delibera

di approvare la proposta così formulata concernente “ Processo di budget 2019. Approvazione degli obiettivi  

e delle schede di budget per singola struttura” e di renderla disposta.

Il Direttore Generale 

Dott. Francesco Ripa di Meana
Documento  firmato digitalmente ai sensi del D.Lgs 82/2005 s.m.i. e norme collegate 
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 Triennio 2017-2019

 Risultati e Preconsuntivo  Budget 2018

 Avvio Budget 2019

INVITO AL BUDGET 2019

20 Dicembre 2018



2017 

PIANO DI RIENTRO

2018 

PIANIFICAZIONE 

STRATEGICA

2019 

INTEGRAZIONE 
RICERCA - ASSISTENZA

Il nostro percorso nel triennio

Triennio 2017 - 2019



I risultati del 2017 in termini di attivita’ e di uso delle 

risorse hanno permesso agli IFO di uscire dal piano di 

rientro, come comunicato dalla Regione Lazio.

Questo ha dato modo all’Ente di presentare il Piano 

Strategico Triennale e di andare al concordamento 

regionale con una programmazione di sviluppo

uscendo dalla fase di ‘contingenza’

2017 

PIANO DI RIENTRO



Risultati e Preconsuntivo

BUDGET 2018

Risultati e Preconsuntivo Budget 2018
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Fonte dati SIO – SDO – Per il 2018 i dati sono proiettati (proiezione lineare sul dato di ottobre)

Mantenimento 
volume totale  
Ricoveri IFO 
Circa 10.400

Incremento ricoveri 
Chirurgici totali: più 
di 6.800 

Riduzione ricoveri medici

 -
 2.000
 4.000
 6.000
 8.000

 10.000
 12.000

2015 2016 2017 2018

DH/DS 3.224 3.576 3.390 3503

DO 7.808 7.159 7.017 6.865

7.808 7.159 7.017 6.865 

3.224 3.576 3.390 3503

Numero dimessi (Trend 2015-2018)

DO DH/DS

0

2000

4000

6000

8000

2015 2016 2017 2018

DH/DS 2069 2330 2292 2509

DO 4538 4350 4382 4297

4538 4350 4382 4297

2069 2330 2292 2509

Numero dimessi ricoveri chirurgici (Trend 2015-2018)

DO DH/DS

0
1000
2000
3000
4000
5000

2015 2016 2017 2018

DH/DS 1155 1246 1098 994

DO 3274 2811 2635 2568

3274 2811 2635 2568

1155
1246 1098 994

Numero dimessi ricoveri medici (Trend 2015-2018)

DO DH/DS

Risultati e Preconsuntivo Budget – DEGENZA 2018
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Peso medio DRG
Ricoveri  Medici  
invariato

Numero Ricoveri a rischio  
inappropriatezza invariato

Fonte dati SIO – SDO – Per il 2018 i dati sono proiettati (proiezione lineare sul dato di ottobre)

Risultati e Preconsuntivo Budget – DEGENZA MEDICA 2018

Ricoveri Medici Ordinari Ricoveri Medici DH/DS

2015 0,99 0,81

2016 0,96 0,79

2017 0,99 0,79

2018 0,97 0,77

0,99

0,81

0,96

0,79

0,99

0,79

0,97

0,77

0

0,2

0,4

0,6

0,8

1

1,2

Peso medio ricoveri medici 

128 147 131 134

361 306
239 240

2015 2016 2017 2018

RICOVERI ORDINARI A RISCHIO 
INAPPROPRIATEZZA

Chirugici Medici
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Peso medio DRG Chirurgici 
ordinari maggiore di 2 
Lieve incremento peso medio 
Day Surgery

Fonte dati SIO – SDO – Per il 2018 i dati sono proiettati (proiezione lineare sul dato di ottobre)

Degenza media 
preoperatoria in 
riduzione

Risultati e Preconsuntivo Budget – DEGENZA CHIRURGICA 2018

1,44 1,46
1,35 1,29

0,00

0,50

1,00

1,50

2,00

2015 2016 2017 2018

Degenza media pre-operatoria DO chirurgici 
(Trend 2015-2018)

GIORNI Lineare (GIORNI)

Ricoveri Chirurgici Ordinari Ricoveri Chirurgici DH/DS

2015 1,98 1,03

2016 2,03 1,07

2017 2,07 1,14

2018 2,05 1,15

1,98

1,03

2,03

1,07

2,07

1,14

2,05

1,15

0

0,5

1

1,5

2

2,5

Peso medio ricoveri chirurgici 
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Fonte dati Registro operatorio informatizzato – ORMAWEB 

Risultati e Preconsuntivo Budget - INTERVENTI 2018

CH
Senologic

a

CH
Digestiva

CH EBP PLASTICA
TORACIC

A
GINECOL

OGIA
NCH ORL

ORTOPED
IA

UROLOGI
A

CH
PLASTICA

IND.
DERMAT
OLOGICO

2017 497 242 163 376 493 412 131 429 206 766 198

2018 469 218 167 366 508 424 130 451 207 832 160

0
100
200
300
400
500
600
700
800
900

Ricoveri ordinari

2017 2018

CH
Senologica

PLASTICA
GINECOLOGI

A
ORL UROLOGIA

CH PLASTICA
IND.

DERMATOLO
GICO

2017 334 158 241 204 65 977

2018 334 228 233 181 56 1197

0

200

400

600

800

1000

1200

1400

Ricoveri day surgery

2017 2018

• Incrementi selettivi 
chirurgia ordinari 

• Incremento Day Surgery
Chirurgia Plastica ISG 
e Chirurgia Plastica IRE
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Risultati e Preconsuntivo Budget - ROBOTICA 2018

CH EBP TORACICA GINECOLOGIA ORL UROLOGIA

2017 1 96 22 8 210

2018 15 114 50 6 285

0

50

100

150

200

250

300

ATTIVITA' CHIRURGIA ROBOTICA FINO A NOVEMBRE

2017 2018

Incremento attività Robotica – Pieno utilizzo del Robot  >  500 interventi
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Calcolato:
Totale Valorizzazione/Numero totale prestazioni

* Prime Visite / Controlli / Visite in Trattamento
Fonte dati SIAS – Per il 2018 i dati sono proiettati (proiezione lineare sul dato di OTTOBRE)

•Numero Visite*/Diagnostica in AUMENTO
•Valorizzazione totale in AUMENTO
•Valore medio in AUMENTO

Risultati e Preconsuntivo Budget – ATTIVITA’ AMBULATORIALE 2018

2015 2016 2017 2018

Numero prestazioni per
esterni

1.300 1.274 1.295 1.343

 -
 0
 0
 1
 1
 1
 1
 1
 2

M
ig

lia
ia

Volumi Attività Specialistica  Ambulatoriale -
Visite */ Diagnostica

(Trend 201-2018)

2015 2016 2017 2018

Valore medio prestazioni
per esterni

22,4 24,6 25,4 25,9

22,4
24,6 25,4 25,9

0,0

5,0

10,0

15,0

20,0

25,0

30,0

35,0

Valore medio  Attività Specialistica  Ambulatoriale -
Visite* / Diagnostica

- (Trend 2015-2018)  Euro

2015 2016 2017 2018

Valorizzazione prestazioni per
esterni

29,1 31,2 32,9 34,0

0,0

5,0

10,0

15,0

20,0

25,0

30,0

35,0

Valorizzazione  Attività Specialistica  Ambulatoriale -
Visite */ Diagnostica

- (Trend 2015-2018) - € milioni
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Risultati e Preconsuntivo Budget – ATTIVITA’ AMBULATORIALE 2018

L’attivazione dello 
sportello 
ONCOLOGICO ha 
generato un 
aumento delle 
prestazioni di 
diagnostica di 
laboratorio e di 
Radiodiagnostica

In riduzione le 
prime visite 

Incremento 
dei controlli e 
delle terapie 

DIPARTIMENTO CLINICO SPERIMENTALE 

ONCOLOGICO
2017 2018

Prime visite          25.905            24.498   -5%

Controlli          68.232            72.848   7%

Day Service PAC/APA            1.325              1.360   3%

Chemioterapie ed Infusioni Farmaci          47.801   48.258        1%

DIPARTIMENTO DI RICERCA, DIAGNOSTICA 

AVANZATA E INNOVAZIONE TECNOLOGICA
2017 2018

Prime visite            7.186              7.763   8%

Controlli          13.007            13.369   3%

Indagini di Laboratorio        548.535          579.202   6%

PET            4.684              5.431   16%

Prestazioni di Radioterapia        155.411          173.330   12%

Ecografie            9.213            10.811   17%

Mammografie            2.062              2.068   0%

Risonanze            4.286              5.032   17%

Scintigrafie               921              1.062   15%

TAC          15.162            15.954   5%

In incremento 
le attività di
Medicina 
Nucleare (PET)
e
Radioterapia
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Risultati e Preconsuntivo Budget – ATTIVITA’ AMBULATORIALE 2018

Nel 2018 è stata riorganizzata la modalità di accesso alle prime visite di 
dermatologia clinica con criteri di appropriatezza e priorità.
Con una riduzione delle visite di primo livello e un aumento dei controlli per i 
pazienti presi in carico

DIPARTIMENTO CLINICO SPERIMENTALE 

DERMATOLOGIA
2017 2018

Prime visite          48.112            43.820   -9%

Controlli          25.700            30.631   19%

Indagini di Laboratorio        100.521          112.734   12%

Altre Prestazioni Diagnostiche e/ o Terapeutiche          68.491            62.070   -9%



Risultati e Preconsuntivo Budget – PAZIENTI 2018

2015 2016 2017 2018

ISG 111.008 120.662 115.339 110.926

IRE 141.112 138.758 147.764 145.623

Numero Pazienti Ambulatoriali

Trend (2015-2018)

TOTALI

252.120

TOTALI

259.420 

TOTALI

263.103 TOTALI   

256.549 

Il numero dei pazienti è ritornato 
sui volumi del 2016 
dopo la modifica delle modalità 
di accesso diretto per la 
dermatologia

ISG

IRE



Criticità emergenti

• Probabile mancato raggiungimento degli obiettivi 
di ricerca di alcune UU.OO.

• Difficile coerenza tra Budget e Piano 
Assunzionale, ritardi nell’acquisizione di Fattori 
Produttivi (es. assunti 74 sui 101 previsti)

14

Risultati e Preconsuntivo Budget 2018  Criticità emergenti



Andamento dei Costi 2018
rispetto al Budget

Spesa Farmaceutica: 

Beni Sanitari

Costo del Personale

Servizi

(+7,40%)

Disavanzo (- 1%)

- File F

- Ospedaliera

Preconsuntivo Budget 2018

Incremento per 
nuovi farmaci 
innovativi.

100% 
Acquisti con 
procedure di gara



UUOO coinvolte in IFO ente ultimo anno di 

conseguimento 

Certificazione di Qualità  Tutti i reparti e servizi ISO9001 2018

Accreditamento Tutti i reparti e servizi OECI 2015 e step

intermedi 2017 e 

2018

Accreditamento Ematologia per i trapianti di 

cellule staminali 

JACIE 2014 e step

intermedio 2018

Certificazione di Qualità  SIMT CRS, ASL 2018

Accreditamento CENTRO FASE 1 AIFA 2018

Certificazione di Qualità  BTMS CNT, CRT 2018

Certificazione di Qualità  BTO CNT, CRT 2018

Risultati 2018  QUALITA’ ED ACCREDITAMENTO



Invito al budget 2019 

Risultati 
anno 
2018

Atti di 
programmazione e 

linee progettuali 

Budget

2019 



Linee di Ricerca

Piano degli Investimenti

Piano delle Tecnologie

Piano Strategico

Piano Assunzionale

Nuovo Atto Aziendale

ATTI DI PROGRAMMAZIONE

2018-2020
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Il Budget 2019 si baserà su

• OBIETTIVI «MUST» :

 Che garantiscono la sostenibilità economica 

con valutazioni quali/quantitative

 che puntano a correggere andamenti anomali 

del 2018

• OBIETTIVI DA PROGETTI AZIENDALI DI 

SVILUPPO

• OBIETTIVI DA PROGETTI DI SVILUPPO 

INTEGRATO PROPOSTI DAI RESPONSABILI

Budget 2019



Budget 2019 1: Obiettivi «MUST»

Mantenere Sistema di Qualità Aziendale

Promozione buone pratiche in Azienda

Sviluppo Sistema di Audit di UO

Garantire la  qualità della documentazione sanitaria

LISTE DI ATTESA SSN E 

ALPI

Gestione tramite CUP Regionale delle agende di primo accesso e di 

controllo, i primi accessi con priorità

STUDI CLINICI   Crescita

Impact Factor Crescita

OBIETTIVI "MUST"

VOLUMI DI ATTIVITA' 
MANTENERE VOLUMI DI ATTIVITA' / AUMENTARE COMPLESSITA' E 

SICUREZZA DELLE CURE

CONTROLLO FATTORI 

PRODUTTIVI

Buon uso delle Risorse: Farmaci Ospedalieri / File F / Presidi - Risorse 

Umane

ACCREDITAMENTO / 

QUALITA' e RISCHIO 

CLINICO



Budget 2019 2: Focus su PRODOTTI e PROGETTI

Ricerca

Sistema 
Prodotto 
Servizio

Posizioname
nto ella Rete

Progetti per rafforzare 

l’infrastruttura per il 

rilancio degli IRCCS

Prodotti caratterizzanti gli IFO nella 

Rete Regionale e Nazionale

Progetti di Ricerca e 

integrazione tra Ricerca 

ed Assistenza

AREE DI INTERVENTO

SOSTENIBILITA’ ECONOMICA

Progetti Patient

Oriented



Progetti di Ricerca e integrazione tra Ricerca ed Assistenza

ONCOLOGIA PERSONALIZZATA E DI PRECISIONE - MOLECULAR TUMOR BOARD

DIAGNOSTICHE NON INVASIVE IN DERMATOLOGIA (Microscopia confocale, Tomografia ottica coerente)

METABOLOMICA CUTANEA

BIOBANCHE

FASE 1

PROGETTO OLIGOPROGRESSIONE METASTASI POLMONARI

PROGETTO MELANOMA 4P (medicina predittiva, personalizzata, di precisione, partecipata)

Budget 2019 2: Focus su PRODOTTI e PROGETTI

Progetti da potenziare o prioritari per il 2019



Budget 2019 2: Focus su PRODOTTI e PROGETTI

POTENZIAMENTO BLOCCO 

OPERATORIO Anatomo Patologo in Blocco operatorio

Progetti per rafforzare l’infrastruttura per il rilancio degli 

IRCCS

OSPEDALE PER INTENSITA' DI CURE

SITO AZIENDALE

CTC

Progetti da potenziare o prioritari per il 2019



Budget 2019 2: Focus su PRODOTTI e PROGETTI

Progetti Patient oriented
PROGETTO ACCOGLIENZA

PROGETTO INPS
ATTIVITA' AMBULATORIALE: AMBULATORI MULTIDISCIPLINARI, APPROCCIO 

INTEGRATO PRESA IN CARICO PAZIENTI, DAY SERVICE (PACCHETTI DI 

PRESTAZIONI)

MEDICINA DI GENERE

MEDICINA NARRATIVA

Progetti da potenziare o prioritari per il 2019



Budget 2019 2: Focus su PRODOTTI e PROGETTI

Testa-Collo

Tumori Cerebrali

Polmone

Tumori Epatobiliopancreatici

Carcinosi Peritoneale

Sarcomi

Mammella

Ovaio

Oncofertilità

Vescica 

Rene

Prostata

Melanoma

Tumori cutanei non melanoma

Dermatopatie infiammatorie croniche

TUMORI RARI

MALATTIE RARE

BANCA TMS

BANCA TO
…………………..

CHIRURGIA ROBOTICA 

CHIRURGIA MININVASIVA

BIOPSIA LIQUIDA

CYBERKNIFE
……………….

Prodotti caratterizzanti gli IFO nella Rete Regionale e Nazionale

LINEE DI 

PRODOTTO 

STRATEGICO

TECNICHE E 

TECNOLOGIE AD ALTA 

SPECIALIZZAZIONE 

QUALIFICANTI I 

NOSTRI ISTITUTI

Necessario
Operare 
scelte in base 
a fattibilità



Budget 2019 2:  PROPOSTE DI PROGETTI

Sulle linee progettuali presentate:

• Si invitano i responsabili di 

UUOO/Dipartimento a proporre progetti di 

sviluppo integrati

• La Direzione Strategica è impegnata nello 

sviluppo delle progettualità trasversali.



Predisporre progetti 
condivisi con strutture 

organizzative interessate

Utilizzare il format 
«Piano Progettuale»

Proporre 1 Progetto per 
UUOO/Dipartimento

Trasmettere le proposte 
alla Direzione Strategica 

entro 

il 15 gennaio 2019

Responsabili 

di UU.OO./

Dipartimento

Budget 2019 2:  PROPOSTE DI PROGETTI



Valutazione dei progetti

Selezione dei progetti

Approvazione dei progetti 
ed inserimento nel 

Budget 2019   

entro il 31 gennaio 2019

La Direzione 

Strategica

Budget 2019 2:  PROPOSTE DI PROGETTI



Budget 2019 2: FORMAT PER PRESENTAZIONE PROGETTI



Budget 2019

Passi importanti che impegnano la Direzione 

nel primo semestre 2019

Regolamento di Organizzazione e 
Funzionamento

Revisione Incarichi

Alpi

SITO AZIENDALE

Conferenza dei Servizi

Vedi
Nuovo Atto
Aziendale



“La qualità non 

è mai casuale; 

è sempre il 

risultato di uno 

sforzo 

intelligente.” 

(John Ruskin)
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1 Fasi Espletate 

 
 

 20 Dicembre 2018: Lancio del Budget  Obiettivi Must e Obiettivi di sviluppo 
da Progetti 

 
Obiettivi MUST:   
 

 MANTENIMENTO/INCREMENTO VOLUMI DI ATTIVITA'  
 Ricoveri Ordinari 
 Ricoveri diurni (DS / DH) 
 Visite (Prime e Controlli) 
 Prestazioni Diagnostiche  
 Prestazioni Terapeutiche (Radioterapia – Chemioterapia) 

 AUMENTO COMPLESSITA' E SICUREZZA DELLE CURE 
 RAZIONALIZZAZIONE E MONITORAGGIO  FATTORI PRODUTTIVI 

 Farmaci (File R e File F) 
 Dispositivi 
 Protesi 
 Reagenti 
 Mezzi di contrasto 
 Risorse umane: ore straordinario 

 
 OTTIMIZZAZIONE DEI PROCESSI A SUPPORTO DELLA PRODUZIONE E DELLA 

RICERCA 
 CONTRIBUTO AL GOVERNO AZIENDALE 
 RISCHIO CLINICO QUALITÀ FORMAZIONE 
 RICERCA SCIENTIFICA  

 Studi clinici 
 Impact Factor 
 Utilizzo Piattaforma Smart 

 
 

 Nei primi due mesi 2019 monitoraggi delle attività e dei consumi fattori 
produttivi 
 

 Dal 2 aprile inizio incontri pre-budget con i Direttori di Dipartimento e i 
Responsabili dei  Cdr di produzione  
 
Sono stati consegnati i report di attività 2018 con analisi quali/quantitativa per una verifica 
della fattibilità di conferma dei volumi e della tipologia delle attività per il 2019 
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 5 Aprile: Seduta OIV 
Nel corso della seduta dell’OIV è stato illustrato il processo in corso di 
programmazione operativa e la scheda dipartimentale per le UUOO Clinico-
sanitarie. L’OIV ha manifestato apprezzamento per la documentazione 
prodotta. 
 

 9 Aprile: Incontro Direzione Sanitaria, Programmazione e controllo , UOC 
Farmacia per definire: 

                 

 coerenza tra le attività  programmate e la proposta inviata dalla UOC Farmacia sui 
consumi stimati per Farmaci, File F, Presidi, Protesi, Reagenti e Mezzi di contrasto. 

 indicatori specifici 
 flussi informativi 
 registri di monitoraggio AIFA 

 

 

 Concordamento in Regione:  08/05/2019 
 

 Riunione Comitato Budget 09/05/2019 per conferma e avvio fase finale 
negoziazione 
 
Partecipanti: 
 

 Direttore Sanitario 
 Direttore Amministrativo 
 Direttore Scientifico IRE 
 Direttore Scientifico ISG 
 Direttori Dipartimenti Sanitario 
 Direttore Dipartimento Tecnico Amministrativo 
 Direttore Ditrar 
 Programmazione e Controllo 

 
    

 Incontri con Dipartimenti per firma schede di budget.  

 Incontri con le Strutture Tecnico – Amministrative 

 Incontri con le Strutture in Staff 
 

 Riunione Comitato Budget 19/06/2019 per chiusura negoziazione. 
 

 Delibera 
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3. Obiettivi MUST di Produzione 
 
 
 
Gli obiettivi Must di produzione sono stati assegnati con questi criteri: 
 

 Mantenimento dei volumi di attività chirurgica                                                                       
                                                                       6.700 Ricoveri Chirugici  
 

 Ulteriore riduzione dei ricoveri medici inappropriati 
 
                                                                        2.700  Ricoveri Medici  
 

 Pieno utilizzo della Chirurgia Robotica   
 

                                                                        500  Interventi con tecnica Robotica  
 
        
Mantenimento dei volumi di attività specialistica ambulatoriale 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

SINTESI PROGRAMMAZIONE ATTIVITA' 2019 NEGOZIATE

4.330    CHIRURGICI ORDINARI

2.480    DAY SURGERY

2.030    MEDICI ORDINARI

890       DH MEDICI

PRIME VISITE 72.000                

VISITE DI CONTROLLO 110.000              

ALTRE PRESTAZIONI 963.000              

1.145.000           

9.730                  
ATTIVITA' DI 

DEGENZA

ATTIVITA' 

AMBULATORIALE

RICOVERI TOTALI
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4. Obiettivi MUST Ricerca 

 
 

Questi i valori target negoziati sugli obiettivi definiti dalle Direzione Scientifiche per questi 
indicatori: 
 
IFg= Impact Factor 
Studi Clinici 
Utilizzo Piattaforma Smart = percentuale di utilizzo 
 
 
ISTITUTO REGINA ELENA 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Dipartimento Oncologico

Struttura
Target IFG 

2018

IFG 2018 

(genn-dic)

Target IFG 

2019*  

Proposto

Studi app. 

CE 2018** 
(genn-dic)

Target 2019*** 

Proposto

risultato 

2018

Target 

2019

Studi 

clinici
IFG

Anestesia Rianimazione e terapia intensiva e Terapia del Dolore10,810 8.691 12 3 1 100 100 1,0 12,000 
Chirurgia Senologica e tessuti molli 16,628 11.258 18 0 1 - 100 1,0 18,000 

Chirurgia digestiva 8,173 8.322 9 0 1 - 100 1 9,000 

Chirurgia Epatobiliopancreatica 25,548 24.502 28 1 1 100 100 1,0 14,000 

Chirurgia Plastica e Ricostruttiva 6,419 6.178 7 0 1 - 100 1,0 7,000 

Chirurgia Toracica 42,988 62.576 62 1 1 np 100 1,0 62,000 

Neurochirurgia 18,778 16.045 21 0 1 100 100 1,0 21,000 

Ortopedia 12,993 67.724 67 1 1 100 100 1,0 20,000

Ginecologia 58,556 44.137 64 0 2 100 100 2 54,000 

Otorinolaringoiatria 26,192 28.383 29 1 1 100 100 1,0 29,000 

Urologia 54,682 141.287 140 1 2 np 100 2,0 100,000

Endocrinologia 2,184 21.735 21 0 1 100 100 1,0 21,000

Gastroenterologia ed Endoscopia Digestiva 4,031 5.165 5 1 1 100 100 1,0 5,000 

Neuroncologia 52,983 41.955 58 1 4 100 100 4,0 58,000 

Oncologia medica 1 314,351 282.143 330 24 25 100 100 18,000 150,000 

Oncologia medica 2 93,043
105.899

105 8 12 100 100 12,0 105,000 

Ematologia 68,062 67.619 75 4 4 100 100 4,0 75,000 

Psicologia 4,691 1.844 5 1 2 100 100 2,0 5,000 

Fisiopatologia Respiratoria 0,000 0 4 1 1 100 100 1,0 4,000 

Cardiologia 0,000 2.000 4 0 1 - 100 1,0 4,000 

Psichiatria 0,000 2.219 4 0 1 - 100 1,000 3,000 

IF Target 2019 

negoziato
Studi SMART (%)a

OBIETTIVI RICERCA ISTITUTO REGINA ELENA
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Dip. Ricerca Diagnostica 

Avanzata e Innovazione 

Tecnologica

Area Alte Tecnologie
Target IFG 

2018

IFG 2018 

(genn-dic)

Target IFG 

2019* 

Studi app. 

CE 2018**
Target 2019***

risultato 

2018%

Target 

2019

Anatomia patologica 229,023 238.169 238 0 1 100 100 1,00 238,000 

Fisica Medica 81,240 63.111 90 2 1 100 100 1,0 60,000 

Medicina nucleare 1,686 17.404 4 1,5 1 100 100 1,0 4,000
Patologia clinica 48,784 40.553 54 0 1 100 100 1,000 54,000 

Radiologia 29,840 80.044 80 0 2 100 100 2,0 80,000 

Radioterapia 64,982 47.052 71 4 2 100 100 2,0 60,000 

Trasfusionale 9 1 100 1,0 9,000 

Area Ricerca Traslazionale
Biostatistica  230,072 333.983 330 1 1 100 100 1 330,000 

Servizio di Epidemiologia 2,040 3.348 4 0 1 100 100 1 4

Immunologia e Immunoterapia dei tumori 56,573 87.724 87 2,5 1 100 100 1 87,000 

Modelli Preclinici e Nuovi Agenti Terapeutici 62,662 100.523 100 0 1 100 100 1 100,000 

Network Cellulari e Bersagli terapeutici Molecolari 89,614 61.984 99 1,5 1 100 100 1 99,000 

Oncogenomica e Epigenetica IFG 167,892 192.530 192 4 2 100 100 2 192,000 

SAFU 119,666 168.911 168 0,5 1 100 100 1 168,000 

* IFG assegnato sulla base del target  e i risultati ottenuti nel 2018. Essendo la ricerca uno degli obbiettivi dell'l'IRE è stato posto un 

obiettivo minimo da raggiungere per tutte le strutture (UOSD=4; UOC=7).

** dati riferiti a studi CLINICI PROSPETTICI o studi CLINICI RETROSPETTIVI nell'ambito di ACC (e/o retro-prospettici, esclusi 

registri/DB) APPROVATI dal CE IFO per Unità/servizio di appartenenza del PI

*** L'obiettivo minimo è stato posto = 1. Per le strutture nelle quali l'obiettivo è stato posto >1, il target è stato stabilito sulla base 

dei risultati degli anni precedenti.

a SMART= aggiornamento dati nei tempi/modalità richiesti (100% aggiornati TUTTI gli studi della UOC/UOSD/servizio ENTRO 

scadenza; np= non pervenuto alcun dato/aggiornamento)

IF Studi SMART (%)
a

n. studi clinici
valore di impact 

factor grezzo

percentuale 

utilizzo 

piattaforma 

SMART

UOC Dermatologia Clinica Marco Ardigò 2 40 >50

UOSD Dermatologia MST, Ambiente 

Tropicale e Immigrazione
Antonio Cristaudo 1 40 >50

UOSD Chirurgia Plastica ad Indirizzo 

Dermatologico e Rigenerativo
Emilia Migliano 1 10 >50

UOSD Dermatologia Oncologica e 

Prevenzione
Pasquale Frascione 1 20 >50

UOSD Patologia Clinica e Microbiologia Fabrizio Ensoli 1 25 >50

UOSD Porfirie e Malattie Rare Giovanni Leone 1 10 >50

UOSD Radiologia ad indirizzo 

dermatologico
Francesco Maria Solivetti 1 5 >50

UOSD Dermatopatologia Pietro Donati 1 25 >50

UOC Fisiopatologia Cutanea Mauro Picardo 2 70 >50

Target  NEGOZIATI 2019OBIETTIVI RICERCA ISTITUTO SAN GALLICANO
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Obiettivi MUST razionalizzazione e monitoraggio fattori produttivi 

 
 
  
 
QUESTI I TOTALI DEI FATTORI PRODUTTIVI NEGOZIATI PER DIPARTIMENTO E TIPOLOGIA 
 

 

 
 
 
 
Di seguito i criteri con cui sono stati definiti i target sui consumi. 
 

Farmaci 
Sulla base delle attività programmate che prevedono sostanzialmente il mantenimento dei volumi 
e della tipologia di attività del 2019, facendo un analisi dei primi due mesi 2019,  la Farmacia ha 
predisposto il budget per Dipartimento e per singola UO tenendo conto anche dei nuovi farmaci 
innovativi ad alto costo, dell’uso dei biosimilari, e dei pazienti in trattamento. 
 

 Farmaci Ospedalieri (File R) - Valore complessivo  circa  € 4.130.000  
 
Per quanto riguarda i farmaci Ospedalieri non sono previsti incrementi rispetto al 2018 
 
 

 Farmaci a Dispensazione in Diretta cronici e somministrata (File F – Farmed) Valore 
complessivo circa  € 50.000.000 

 
 
Sul totale del consumo dei Farmaci in File F è stimato un incremento del 7% rispetto al 2018. Tale 
incremento generale si basa essenzialmente sui dati al 31 marzo 2019 proiettati a fine anno. 
 

DIP. CLINICO 

SPERIMENTALE 

ONCOLOGICO

DIP. CLINICO 

SPERIMENTALE 

DERMATOLOGIA

DIP. DI RICERCA, 

DIAGNOSTICA 

AV. E INNOVAZ. 

TECN.

TOTALI IFO

Costo dei Farmaci  per assistenza  ospedaliera 

(file R) 3.959.000,00 €      65.000,00 €          105.200,00 €       4.129.200,00 €    

File F - Farmaci somministrazione in 

trattamento 41.696.000,00 €   7.440.000,00 €   90.000,00 €         49.226.000,00 €  

Costo Radiofarmaci -  €                          -  €                       2.100.000,00 €   2.100.000,00 €    

Costo Dispositivi medici 8.347.800,00 €      204.900,00 €       1.056.500,00 €   9.609.200,00 €    

Costo Diagnostici/Reagenti 24.000,00 €            1.547.000,00 €   2.277.500,00 €   3.848.500,00 €    

Costo Protesi 1.219.000,00 €      -  €                       -  €                       1.219.000,00 €    

Costo Mezzi di contrasto 26.500,00 €          500.000,00 €       526.500,00 €        
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Oncologia 1: incremento di circa il 10% circa, determinato dai farmaci ad alto costo (incremento 
del numero di pazienti trattati e trattamenti già avviati che proseguono); tale dato tiene conto di 
una riduzione prevista della spesa di circa 310.000 euro per introduzione di trastuzumab 
biosimilare. (progressiva transizione nel corso dell’anno da trastuzumab endovena orginator e 
trastuzumab sottocute a trastuzumab endovena biosimilare; costo a paziente rispettivamente -
60% e -40%). Trastuzumab ev originator uso  -85% (-310.000 euro circa) 
 
Oncologia 2: un incremento di circa l’1% circa determinato dai farmaci ad alto costo tra i quali si 
segnala un uso limitato rispetto alla oncologia 1  della immunoterapia e di bevacizumab. Tale dato 
tiene conto di una riduzione prevista della spesa di circa 260.000 euro per introduzione di 
trastuzumab biosimilare. (progressiva transizione nel corso dell’anno da trastuzumab endovena 
orginator e trastuzumab sottocute a trastuzumab endovena biosimilare; costo a paziente 
rispettivamente -60% e -40%). Trastuzumab ev originator uso  -85% (-260.000 euro circa). 
 
Ematologia: un incremento del 12% circa determinato dai farmaci ad alto costo (in particolare 
daratumumab), in parte compensato  dal progressivo incremento nell’utilizzo di rituximab 
biosimilare rispetto a rituximab endovena e sottocute nelle indicazioni sovrapponibili. (progressiva 
transizione nel corso dell’anno da rituximab endovena orginator e trastuzumab sottocute a 
trastuzumab endovena biosimilare; costo a paziente rispettivamente -50% e -40%). Il dato tiene 
quindi conto di una riduzione prevista della spesa di circa 448.000 euro per introduzione di 
rituximab biosimilare. Rituximab ev originator uso  -90% (-233.000 euro circa), Rituximab sc uso – 
75% (-215.000 euro circa) 
 
Dermatologia Clinica: Un incremento dell’8% circa determinato dall’uso di ustekinumab, 
ixekisumab e secukinumab in pazienti selezionati. Considerato l’uso consolidato dei biosimilari si 
definiscono due obiettivi per l’uso degli stessi:  

1. sostituzione al 70% degli originatori di adalimumab con biosimilari (risparmi attesi -250.000 
euro circa rispetto al prezzo medio 2018).  

2. Mantenimento dell’uso dei biosimilari di etanercept e infliximab al 100%. 
 
Dermatologia Infiammatoria: La Regione Lazio ha individuato la  dermatologia infiammatoria ISG 
come centro prescrittore del farmaco dupixent che graverà per il 2019 di un costo di 350.000 euro. 
Il farmaco è indicato per la dermatite atopica grave. 
 
Il dott. Cristaudo si è accreditato sulla piattaforma dei registri AIFA. 
 
MST: Incremento dell’1% circa con praticamente File F invariato rispetto al 2018 a parità di 
attività. 
 
Urologia Ambulatorio: Incremento dell’8% circa determinato dai farmaci ad alto costo abiraterone 
e enzalutamide (incremento del numero di pazienti trattati e trattamenti già avviati che 
proseguono) 
 
Dermatologia oncologica: Spesa determinata dal farmaco vismodegib. File F invariato rispetto al 
2018 a parità di attività. 
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Dispositivi 
Valore complessivo circa  € 10.000.000 
 
Sulla base dello storico, dei volumi  e tipologia di attività 2018 e verificando l’andamento dei primi 
due mesi 2019 sono stati definiti i consumi dei dispositivi per le UO Chirurgiche. 
 
I costi si attestano sostanzialmente sul dato storico. 
 
Per un miglior  governo di questi consumi è stato inserito per tutte le UO Chirurgiche il seguente 
obiettivo: 
 

 Invio  nota operatoria informatizzata entro il martedi della settimana precedente alla 
Farmacia di BO.  
 
 

Protesi  
Valore complessivo circa  € 1.220.000 
 
Il budget per UO è stato calcolato sulla base dei dati consolidati 2018 e sulla verifica 
dell’andamento dei primi 2 mesi di attività. 
 

Radio Farmaci 
Valore complessivo circa  € 2.000.000 
 
Utilizzato esclusivamente da Medicina Nucleare è stato definito in base al dato 2018 in 
considerazione del mantenimento dei volumi di attività. 
 

Diagnostici/ Reagenti 
Valore complessivo circa  € 3.700.000 
 
Il valore è stato calcolato sulla base del dato 2018 senza i costi della ricerca. E’ un obiettivo 
assegnato ai due laboratori e alle due anatomie patologiche. 
 

Mezzi di contrasto 
Valore complessivo circa  € 550.000 
 
Il valore è stato calcolato sulla base del dato 2018 senza i costi della ricerca. E’ un obiettivo 
assegnato alle due radiologie. 
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Flussi informativi 
 
Tra gli adempimenti LEA ci sono la trasmissione dei seguenti Flussi Informativi che riguardano i 
fattori produttivi Farmaci e Dispositivi.  
 

 Flusso R 
 Flusso F (Farmed) 
 Flusso DM 
 Flusso Dati Traccia 
 Flusso Contratti 

 
Sono stati assegnati obiettivi specifici sugli adempimenti previsti sia in termini di puntualità che in 
termini di qualità del dato. 
 

Registri di monitoraggio AIFA 
 
Per quanto riguarda la problematica della gestione dei Registri AIFA sono stati assegnati questi due 
obiettivi: 

 Copertura dell’inserimento dei dati nei registri a carico dei clinici per consentire l’accesso in 
tempi rapidi ai rimborsi previsti in particolare nei casi di farmaci con meccanismi pay by 
result e cost sharing  

 Copertura dell’inserimento dei dati nei registri per farmaci innovativi 
 
 
Alle seguenti UUOO 

 Oncologia 1 

 Oncologia 2 

 Ematologia 

 Urologia 

 Dermatologia oncologica 

 Endocrinologia  
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