INTERVENTO 5: IL GOVERNO DEGLI EROGATORI PRIVATI

Riferimenti normativi:

Il modello sanitario della Regione Marche prevede oltre ad una offerta pubblica, anche la presenza
di strutture private, accreditate con il SSR.

Il privato accreditato eroga prestazioni in regime di ricovero, prestazioni ambulatoriali, prestazioni
riabilitative, residenziali e socio-sanitarie aumentando cosi l'offerta ai cittadini, rispondendo alla
domanda di salute che i cittadini marchigiani chiedono al SSR.

Tale offerta deve pertanto, nell’ottica della DGRM n. 17 del 17/01/2011, che definisce le Linee di
indirizzo per l'attuazione del Patto per la Salute 2010-2012 e della Legge di Stabilita 2011, essere
governata dal territorio, basandosi su una gestione di rapporti di committenza il linea con i criteri di
programmazione regionale.

Altri riferimenti normativi:
DGR 1299/08; DGR 1437/1999; DGR 1789/2009, Legge Regionale 13/2009, Legge 20/2000; Patto per la
salute 2010-2012; Legge regionale 17/2010; PSN e proposta PSSR DGRM 1138/2010.

Descrizione delle ragioni giuridiche e dei presupposti di fatto che portano alla predisposizione del
progetto:

Sulla base delle indicazioni della Giunta Regione Marche, il ruolo dei “privati” & inteso come
complementare al pubblico, in azione “concorrente” e non come “competitore” delle strutture pubbliche.
Pertanto, I'organizzazione prevista & un sistema di strutture “private” in rete con le strutture pubbliche e
fortemente integrate e flessibili dal punto di vista operativo, con l'integrazione anche dei supporti
informatici , come ad esempio il CUP regionale, il software dei laboratori analisi o delle diagnostiche per
immagini. L'obiettivo € quello di creare una rete con il “privato accreditato” al fine di erogare prestazioni
appropriate, di qualita a garanzia di sicurezza per il cittadino che ne usufruisce.

Cardine di questa nuova concezione del privato-pubblico € la governance dei privati tramite la
predisposizione di piani di committenza coerenti con gli indirizzi regionali e con i bisogni dei cittadini che
insistono su tutto il territorio marchigiano.

° Descrizione della situazione attuale e di quella prospettica in termini quantitativi, evidenziano dati
sul volume di prestazioni erogate, tipologia delle attivita svolte, ecc...)

L’ASUR presenta 13 strutture private accreditate distribuite nelle Zone territoriali in modo
disomogeneo (tabella n. 1), che hanno erogato nel 2009 34.850 prestazioni di ricovero ordinario e day
hospital/day surgery, con 248.756 giornate di degenza e 631.731 prestazioni ambulatoriali (tabella n. 2).

L’AV1 non presenta alcuna struttura privata accreditata, I’AV2 ne presenta cinque per un totale di
357 posti letti e 'AV5 ne presenta quattro per un totale di 307 posti letto. L’'AV4 presenta solo una
struttura privata con 54 posti letto. Da sottolineare che circa 1'84% dei posti di riabilitazione (cod. 75)
sono presenti nell’AV3 e costituiscono posti letto di funzione regionale di alta specializzazione.

In tabella n. 3 sono mostrati i dati delle prestazioni ambulatoriali erogate da strutture private
accreditate divise per disciplina (recupero e riabilitazione funzionale; radiologia; laboratorio analisi).



Tabella 1. Posti letto degli erogatori Privati accreditati per Zona Territoriale. Anno 2010. (fonte

HSP13)
Posti Posti . . Posti letto
letto letto per Posti per Posti per per
ZT Privato accreditato riabilitazion riabilitazion Tot PL
per D.H. e e (cod. 56) e (cod. 75) lungodegenz
acuti D.S. ’ ’ a (cod. 60)
4 Villa Silvia Senigallia 12 0 20 0 10 42
5 Villa Serena Jesi 68 0 24 0 40 132
5 Villa Jolanda Maiolati 0 0 0 0 42 42
S.
7 Villa Adria Ancona 0 0 40 5 0 45
7 Villa Igea Ancona 81 0 0 0 15 96
Totale area vasta 2 161 0 84 5 107 357
8 S. Stefano Potenza P. 0 0 49 50 0 99
8 Villa Pini Civitanova 77 21 0 0 15 113
9 Marchetti Macerata 40 0 0 0 10 50
Totale area vasta 3 117 21 49 50 25 262
11 Villa Verde Fermo 31 17 0 0 6 54
Totale area vasta 4 31 17 (0] 0] 6 54
12 | Villa Anna S. 64 10 5 5 5 89
Benedetto
12 | Stella Maris S. 61 3 0 0 5 69
Benedetto
13 | Villa S.Marco Ascoli P. 44 0 0 0 0 44
13 | S. Giuseppe Ascoli P. 20 0 48 0 37 105
Totale area vasta 5 189 13 53 5 47 307
Totali Regione 498 51 186 60 185 980




Tabella 2. Prestazioni erogate dai privati accreditati per zona territoriale. Anno 2009

RICOVERI SPECIALISTICA AMBULATORIALE
Autoprodotti
ZONA STRUTTURA T tili Attiva Ext
EROGANTE ordinari asso utiizzo Diurni TOTALE | 056 - Recupero 069 - 100- o lva Exra TOTALE
P.L. Ordinari e riabilitazione . Laboratorio | Altre discipline Regione
. Radiologia L
funzionale analisi

ZT 04 CASA DI CURA VILLA SILVIA 670 99% 6 676 4.755 9.381 45 14.181
2705 CASA DI CURA VILLA SERENA 1.337 A47% 1.176 2.513] 0 0 0 120.315 872 121.187]
CASA DI CURA VILLA JOLANDA 385 135% 5 390 O
7T 07 CASA DI CURA VILLA IGEA 1.633 33% 3.522 5.155 5 26.514 81.622 30.083 480 138.704
IST.DI RIAB. S.STEFANO - VILLA ADRIA 386 90% 2 388 10.944 0 10.944]
77 08 CASA DI CURA VILLA PINI SANATRIX GESTION 3.122 86% 4.228 7.350 2.971 1.672 10.416 27.456 348 42.863
CENTRO OSPEDALIERO S.STEFANO 673 95% 2 675 68.569 0 68.643 0 1.201 138.413
ZT 09 CASA DI CURA DOTT. MARCHETTI SRL 845 38% 631 1.476 0 17.047 8.444 15.651 147 41.289
ZT 11 RI.TA.CASA CURA PR. VILLAVERDE 1.256 62% 1.619 2.875] 10.988 10.526 230 21.744
7T 12 CASA DI CURA ' VILLA ANNA ' SRL 2.904 68% 3.161 6.065 7.217 6.718 31 6.283 18.450 38.699
CASA DI CURA 'STELLA MARIS' SRL 2.276 64% 1.138 3.414 9.527 9.329 2.886 21.742)
7713 CASA DI CURA 'SAN GIUSEPPE' 856 64% 9 865 702 400 1.102]
CASA DI CURA 'VILLA SAN MARCO' 1.411 52% 1.597 3.008 15.172 20.944 4,747 40.863
TOTALE 17.754 9 17.096 34.850 89.706 92.393 169.156 250.670 29.806 631.731




Tabella 3. Prestazioni erogate dalle strutture ambulatoriali privati accreditati per zona
territoriale. Anno 2009
SPECIALISTICA AMBULATORIALE
Autoprodotti
ER(Z)(()BI\/-I\QTE STRUTTURA 056 - Recupero 069 - 100- | AuvaExtra TOTALE
e riabilitazione . . Laboratorio | Altre discipline Regione
- Radiologia L
funzionale analisi
ZT 01 Altre strutture 33.353 37.545 629.463 19.206 25.420 744.987
ZT 02 Altre strutture 8.192 74.287 8.228 379 91.086}
ZT 03 Altre strutture 9.696 18.748 186.600 31.541 3.667 250.252]
7T 04 CASA DI CURA VILLA SILVIA 4.755 9.381 45 14.181
Altre strutture 6.747 134.859 577 142.183]
2T 05 CASA DI CURA VILLA SERENA 0 0 0 120.315 872 121.187
Altre strutture 99.601 0 154.398 0 784 254.783
ZT 06 Altre strutture 24.276 0 115.115 0 2.484 141.875
CASA DI CURA VILLA IGEA 5 26.514 81.622 30.083 480 138.704]
ZT 07 IST.DI RIAB. S.STEFANO - VILLA ADRIA 10.944 0 10.944]
Altre strutture 176.325 165 862.191 28.718 13.094 1.080.493
CASA DI CURA VILLA PINI SANATRIX GESTION 2.971 1.672 10.416 27.456 348 42.863
ZT 08 CENTRO OSPEDALIERO S.STEFANO 68.569 0 68.643 0 1.201 138.413]
Altre strutture 17.200 6.814 115.330 3.721 2.665 145.730)
7T 09 CASA DI CURA DOTT. MARCHETTI SRL 0 17.047 8.444 15.651 147 41.289
Altre strutture 85.649 0 324.526 12.381 2.633 425.189
ZT 10 Altre strutture 17.396 0 127.084 0 1.778 146.258
7T 11 RI.TA.CASA CURA PR. VILLAVERDE 10.988 10.526 230 21.744
Altre strutture 50.372 585.709 0 3.192 639.273]
CASA DI CURA ' VILLA ANNA ' SRL 7.217 6.718 31 6.283 18.450 38.699
ZT 12 CASA DI CURA 'STELLA MARIS' SRL 9.527 9.329 2.886 21.742)
Altre strutture 23.151 0 616.236 3.903 54.990 698.280)
CASA DI CURA 'SAN GIUSEPPE' 702 400 1.102
ZT 13 CASA DI CURA 'VILLA SAN MARCO' 15.172 20.944 4.747 40.863
Altre strutture 192.199 0 210.148 16.356 10.604 429.307
TOTALE 833.863 155.665 4.305.102 374.724 152.073 5.821.427}
o Descrizione dettagliata del progetto.

Dall’'analisi dei dati, 'ASUR in linea con le azioni individuate dalla DGRM 17/2011 propone di
ridisegnare la predisposizione dei piani di committenza nell’'ottica di messa in rete ed integrazione
dell’offerta del privato con le strutture pubbliche sulla base dei reali bisogni di salute dei cittadini.

Cio potra portare ad:

1. un migliore coordinamento dei servizi, evitando sovrapposizioni o il mancato presidio di particolari
aree di bisogno, nonché limitando il cosiddetto “fenomeno di vagabondaggio” dell’'utente tra i
differenti punti di offerta;

2. il passaggio da un intervento settoriale (focalizzato su particolari aree di bisogno) a un intervento
globale, inserito in percorsi o profili di cura;

3. la circolazione e condivisione di informazioni, professionalita, competenze, consentendo di avere
un quadro completo dei bisogni;

4. I'elaborazione di modelli d’intervento innovativi e flessibili;

5. lo sfruttamento di economie ed un impiego piu efficiente delle risorse disponibili.

Affinché il piano di committenza possa svolgere appieno la propria funzione I’ASUR deve proporre in
accordo con la Regione Marche delle linee guida. A tal fine si propone che i Piani di committenza delle
diverse ZZTT dovranno prevedere almeno un minimum di elementi:

premessa;
durata;

oggetto, a sua volta declinabile in:

- servizio affidato;

- piani di attivita o prestazioni;

- strumenti di tutela degli utenti;
- utilizzo di beni del’ASUR/struttura privata;
- piano degli interventi o delle opere;

profilo economico-finanziario;

attivita di monitoraggio esercitabile dall’ente committente sull’ente gestore;

norme relative alle modifiche contrattuali;

sanzioni;

cause di risoluzione e revoca dal contratto.



Da sottolineare I'importanza che i Piani di committenza vengano predisposti in seguito all’analisi dei
bisogni della popolazione, almeno in ottica di AV, avendo la possibilita di modulare all’interno dei tetti di
spesa il tipo di prestazioni ed il loro numero anche al fine di ridurre le liste di attesa, la mobilita intra o
extra regionale e la percentuale di DRG potenzialmente inappropriati (es 107 DRG potenzialmente
inappropriati secondo il Patto per la Salute 2010-2012).

Inoltre, visto I'impatto economico e di salute che il privato induce nel Bilancio del’ASUR, si ritiene
utile proporre che alle periodiche trattative in Regione con i soggetti privati ’ASUR sia invitata.

Per quello che riguarda i rapporti con gli erogatori privati che erogano prestazioni riabilitative si
ritiene necessaria una riorganizzazione regionale che punti su una diversa classificazione delle strutture e
sul miglioramento dell’appropriatezza del loro utilizzo. Potenziare o sviluppare linee di produzione
riabilitative rispetto alle nuove patologie emergenti (patologie degenerative del sistema nervoso) o
condizioni cliniche importanti (stati vegetativi). Predisporre sistemi di valutazione delle prestazioni
multidisciplinari riabilitative che erogano prestazioni ex art 26.

° Esplicitazione dei risultati attesi in termini descrittivi e in termini quantitativi individuando sintetici
indicatori di risultato.

La nuova impostazione proposta comportera:

- la centralizzazione del cittadino rispetto al suo bisogno di salute;

- la trasparenza dei piani di committenza omogenei per ZT/AV/Regione;

- soddisfacimento delle prestazioni inserite nei LEA;

- inserimento dell’offerta di prestazioni “a CUP”;

- riduzione della percentuale di DRG potenzialmente inappropriati;

- riduzione di prestazioni ambulatoriali inappropriate;

- riduzione dei tempi di attesa per prestazioni sottoposte a monitoraggio;

- riduzione della mobilita intra ed extra regionale;

- riconversione delle case di cura verso altre tipologie di strutture;

- definizione di standard organizzativi e strutturali, tariffe, criteri di ammissione e dimissione e
modalita di controlli;

- regolamentazione della compartecipazione alla spesa.

. Eventuale impatto sull'utenza

Ridisegnando la rete del privato in integrazione al pubblico, modulando la committenza rispetto ai
reali bisogni di salute dei cittadini, si prevede un miglioramento della gestione dell’'offerta e un maggior
controllo sulla qualita delle prestazioni erogate e quindi un impatto positivo sull’'utenza.

. Analisi dell'impatto sulle risorse umane: descrizione del piano di riallocazione e riqualificazione delle
risorse umane interessate dalla riorganizzazione, mettendo in evidenza l'impatto del progetto in
termini di variazione dei fondi contrattuali e di dotazione organico.

Tali interventi consentono di contribuire al raggiungimento dell’obiettivo di contenimento della
spesa per la sanita ed ad una valorizzazione delle strutture del privato e dei suoi professionisti.

Analisi dell'impatto economico-finanziario: deve essere riportata I'analisi di convenienza economica
e finanziaria delle azioni messe in atto, con I'evidenziazione dei singoli costi cessanti ed emergenti, ricavi
cessanti ed emergenti, eventuali investimenti immobiliari e mobiliari; per favorire la lettura dei dati
occorre mettere in evidenza evidenziazione delle ipotesi di valorizzazione dei costi unitari dei fattori
produttivi e delle altre ipotesi in base alle quali si effettua I'analisi

La valutazione economico-finanziario potra essere definita compiutamente, una volta stabilite le
committenze ed i tetti, nonché le possibili riorganizzazioni come sopra indicate con la Regione Marche.






Analizzando i tassi di ricovero totali per sesso (eliminando i parti) si nota un maggior ricorso all’assistenza
ospedaliera da parte degli uomini: in media, infatti, il numero di ricoveri & maggiore del 7,2% rispetto a

quello delle donne, con valori che oscillano dal 3,36% della zona di Pesaro al 15,03% della zona di Urbino

(figura 3).
Figura 3
Tassi di ricovero zonali per sesso. Acuti in regime ordinario - Valori per 1000 abitanti
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Analizzando separatamente i DRG medici e chirurgici (figura 4) & possibile osservare che i primi risultano
nettamente maggiori in tutte le zone. Le differenze fra le due tipologie sono piu moderate per le zone di
Fabriano e Senigallia (con tassi di ricovero dei DRG chirurgici inferiori del 35,1% e del 35,6 % rispetto a

quelli medici), ed aumentano maggiormente per la zona di Ascoli Piceno (con scostamenti del 52,2%).

Figura 4

Tassi di ricovero zonali per tipo di DRG. Acuti in regime ordinario - Valori per 1000 abitanti
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Le differenze precedentemente evidenziate trovano un ulteriore conferma nell’analisi dei tassi distinti per
tipologia di DRG e per fasce d’eta (figura 5). Per quanto lo scostamento tra ricoveri medici e chirurgici
aumenti in tutte le zone col crescere dell’eta, nelle classi definite le zone di Fabriano e Senigallia sono
quelle che evidenziano il miglior bilanciamento rispetto alla media tra DRG medici e chirurgici (Fabriano in

tutte le fasce e Senigallia per i dimessi di eta superiore a 65 anni).



Specularmente Ascoli Piceno presenta in tutte le classi gli scostamenti maggiori rispetto alla media.

Figura 5

Tassi di ricovero zonali per tipo di DRG e classi di eta. Acuti in regime ordinario - Valori per
1000 abitanti
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Passando ai ricoveri per acuti in regime diurno, il tasso di ricovero regionale & pari complessivamente a
70,2 ricoveri ogni 1000 abitanti (figura 6); in dettaglio (figura 7), alla nascita, si attesta a 81,9,
diminuisce poi per la fascia d’eta adolescenziale (44,4) per aumentare progressivamente al crescere
dell’eta (54,9 per la fascia 15-64 e 120,8 per quella 65-74), sino a raggiungere il massimo per gli ultra
75enni (133,6). Rispetto al regime ordinario la classe 65-74 presenta nel livello di ospedalizzazione un
gap piu ridotto rispetto a al livello della classe piu anziana, passando da un inferiorita del 44% ad una del
10% rispetto al tasso di ricovero degli over 75. Le zone che si attestano sui tassi di ricovero totali piu alti
risultano essere Senigallia ed Ancona (79,2 e 76,6 ricoveri ogni 1000 abitanti), mentre i minor valori

fanno riferimento ad Urbino (63) e Fano (65,9).

Figura 6
Tassi di ricovero zonali totali e per classi d'eta. Acuti in regime diurno - Valori per 1000
abitanti
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Il pur esiguo aumento di eterogeneita dei tassi di ospedalizzazione complessivi zonali, riflette tuttavia una
discreta variabilita nei valori calcolati per fascia di eta, in particolar modo in quella dei nati con meno di 1

anno di vita e successivamente in quelle dei piu anziani.

Figura 7

Tassi di ricovero zonali per classi d'eta. Acuti in regime diurno - Valori per 1000 abitanti
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A titolo di esempio, alla nascita, il humero di ricoveri diurni ogni 1000 abitanti della zona di Civitanova
risulta essere piu del doppio di quello rilevato a Senigallia. Quest’ ultima zona si attesta invece su tassi
piu alti nelle classi 65-74 e over 75 (138,6 e 160,4 ricoveri ogni 1000 abitanti), nelle quali,
rispettivamente Macerata (106,4) e Urbino (111,2) si posizionano sui valori piu bassi.

Nel caso del regime diurno il tasso di ricovero € fortemente condizionato dal numero di accessi effettuati

per ogni ricovero. Ai fini della formulazione di considerazioni piu robuste & stato dunque ricalcolato il

tasso in termini di giornate di degenza (figura 8).

Figura 8
Tassi di accesso zonali totali e per classi d'eta. Acuti in regime diurno - Valori per 1000
abitanti
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Il tasso di accessi in regime diurno, seppur con delle eccezioni, conferma tendenzialmente il precedente

posizionamento delle zone territoriali, soprattutto per quelle con un maggior ricorso al day hospital.
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Le zone di Senigallia e Camerino, coi piu alti tassi di ricovero complessivi, risultano essere anche quelle
incluse tra le zone a maggior tasso d'accesso (161,5 e 154,6 accessi ogni 1000 abitanti). D’altra parte
Ancona s’attesta sui piu bassi tassi d’accesso (129,6), pur essendo una delle zone col maggior ricorso
complessivo al day hospital.

L'analisi del tasso di ricovero diurno per sesso (escludendo i parti) evidenzia a livello regionale una
leggera prevalenza delle donne nel ricorso al day hospital (figura 9). Tale prevalenza risulta
particolarmente accentuata per le zone di Jesi, Macerata, Ascoli Piceno e San Benedetto. Una maggior
presenza del genere maschile si riscontra invece nelle zone di Pesaro, Senigallia, Fermo, Urbino, Fano e

Fabriano.

Figura 9

Tassi di ricovero zonali per sesso. Acuti in regime diurno - Valori per 1000 abitanti
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| tassi di ricovero per tipologia di DRG evidenziano in tutte le zone un numero di ricoveri diurni superiore
per DRG chirurgici rispetto a quelli medici (figura 10). Le zone piu virtuose, con un tasso di ricovero per
DRG chirurgici piu che doppio rispetto a quelli medici, sono Macerata e San. Benedetto; la prevalenza piu

bassa dei DRG chirurgici si riscontra invece nella zona di Fabriano (30%).

Figura 10

Tassi di ricovero zonali per tipo di DRG. Acuti in regime diurno - Valori per 1000 abitanti
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A livello regionale i tassi di ricovero in day hospital nella classe d’eta 65-74 sono moderatamente piu alti
per i DRG medici, mentre per la fascia 75+ i valori piu alti vengono registrati per i DRG chirurgici (figura
11).

Figura 11

Tassi di ricovero zonali per tipo di DRG e classi d'eta. Acuti in regime diurno - Valori per 1000
abitanti
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3) ANALISI PRODUZIONE RICOVERI OSPEDALIERI

L’esame dell’attivita ospedaliera verra condotta evidenziando separatamente la produzione rivolta alla
popolazione residente regionale da quella erogata ai residenti extraregionali (mobilita attiva), analizzando

la complessita e 'appropriatezza della produzione stessa.

3.1 PRODUZIONE PER RESIDENTI REGIONALI
3.1.1 Complessita

La seguente tabella 5 descrive la produzione erogata per i residenti regionali, evidenziando per ogni Zona
Territoriale e per categoria di complessita:
e Casi e Tasso di ospedalizzazione;
e Percentuale di copertura produttiva per gruppi di erogatori, come di seguito descritti:
0 Produzione endogena ZT (produzione per residenti effettuata dai presidi della Zona
Territoriale di residenza);
0 Produzione endogena ASUR (produzione per residenti effettuata dai presidi ASUR delle altre
Zone Territoriali, non di residenza);
0 Produzione AAOO (produzione per residenti effettuata dalle Aziende Ospedaliere regionali);
0 Produzione privato (produzione per residenti effettuata dalle Case di Cura accreditate
regionali);

0 Produzione F.R. (produzione per residenti effettuata in strutture extraregionali).

Tabella 5
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Zona Tra 0 e 0,49 - Complessita | Tra 0,5 ed‘.:!. - Complessita Traled 1,99 - Tra2ed4,99 - > di 5 - Complessita Totale
di ) ) Bassa M B; Ci Medio-Alta Complessita Alta Altissima
Reside Tipologia p!
nza 2007 2008 2009 2007 2008 2009 2007 2008 2009 2007 2008 2009 2007 2008 2009 2007 2008 2009
Tot Casi 2696 2713] 4776 15118 14948 13712 8030 7942 6816 1420 1517] 1681 136 109 115 27400 27229 27100
T.Osp / 1000 ab. Pesati 18,6 18,4} 31,9 104,4f 101,3 91,7] 55,5 53,8 45,6 9.8 10,3] 11,2 0,9 0,7 0,8] 189,3 184,6 181,2)
% Prod. Endogena Z.T. 7,8% 6,2% 3,2%) 10,1% 9,8% 9,6%] 6,6%] 6,4% 7,5%) 1,4%) 1,2% 1,3%) 0,7%] 0,0% 0,0%| 8,4%| 8,0%] 7,4%|
ZT 1 |% Prod. Endogena ASUR 9,2% 8,7%] 12,4%) 8,3%] 7,6%] 7,7%] 7,0% 7,1%] 3,8%) 2,2%| 3,4%)] 5,4%] 0,7% 0,9%| 4,3%| 7,6% 7,3%] 7,4%)
% Prod. Privato 0,3%)] 0,2% 0,3%) 0,5%] 0,7%| 0,8%] 0,2%| 0,2% 0,2%| 0,1% 0,1% 0,1% 0,0%| 0,0% 0,0%| 0,4%| 0,5%] 0,5%|
% Prod. AA.0O. 64,4%| 654%] 66,6%] 60,7%| 60,0%| 584%| 62,6%| 63,1%| 67,4%] 684%|] 659%| 654%)] 64,0%| 752%| 64,3%| 62,0%| 618%| 62,5%)
% Prod. F.R. 18,4%) 19,5% 17,4%) 20,4%) 21,8%) 23,5%) 23,6% 23,3%) 21,1%) 27,9%) 29,3%) 27,8%) 34,6%| 23,9% 31,3%) 21,6% 22,4%) 22,2%)
Tot Casi 1408, 1384 2497] 6962 7316 6783 4648 4444 3914] 955 942 1009 80| 79| 57| 14053 14165 14260
T.Osp / 1000 ab. Pesati 16,8 16,3] 29,2 83,0f 86,4] 79,3 55,4] 52,5 45,8 11,4 11,1 11,8] 1,0] 0,9 0,7, 167,4 167,2) 166,7]
% Prod. ZT. 68,0%) 61,3%) 66,0%) 60,6%) 59,9%) 57,0%) 64,1%)| 63,6%) 61,9%) 50,8%) 43,9% 45,2%) 31,3%) 26,6% 35,1%) 61,7% 60,0%) 59,0%)
ZT 2 |% Prod. Endogena ASUR 7,2% 7,4% 9,8%) 7,3%] 7,4%] 6,4% 4,0%| 3,8%] 3,9%) 2,3%] 2,9%| 2,5%| 0,0% 3,8% 5,3% 5,8% 6,0%] 6,0%)
% Prod. Privato 0,3%] 0,2%j 0,3% 0,5%] 0,9%| 1,1%) 0,1%)| 0,1%j 0,2%j 0,0%] 0,1% 0,1%] 0,0%| 0,0% 0,0%| 0,3% 0,5%] 0,6%
% Prod. AA.0O. 10,8%) 14,6% 10,3%) 13,1%| 13,6%) 13,9% 12,6%) 13,4% 15,9%) 23,7%) 29,3%) 28,1%) 48,8%| 40,5% 35,1%) 13,6%) 14,8%| 14,9%)
% Prod. F.R. 13,8%) 16,5%]  13,7%) 18,4%]| 18,2%| 21,6%] 19,3% 19,0%| 18,2%] 23,2%| 23,8%| 24,1%] 20,0%| 29,1%| 24,6% 18,6%) 18,7%]|  19,5%)
Tot Casi 2405 2330 4291 12610 12852) 11557 6839 6868 5772 1283 1278 1366 131 125 107 23268 23453 23093
T.Osp / 1000 ab. Pesati 17,9 17,1 31,0 93,7 94,3 83,4 50,8 50,4 41,7] 9,5] 9,4] 9,9 1,0] 0,9 0.8] 172,9) 172,0] 166,7|
% Prod. Z.T. 62,8%) 61,6%) 61,7%) 61,6%) 61,9%) 58,9%) 62,1%)| 64,4%) 64,6%) 42,1%) 42,5% 41,1%) 29,0%)| 23,2% 32,7%) 60,6% 61,3%) 59,7%)
ZT 3 |% Prod. ASUR 15,5% 14,2%| 18,2%] 11,3%| 11,4%| 11,2%| 10,2% 9,1%] 6,2%) 6,2%] 4,5%| 10,1% 0,8% 1,6% 1,9% 11,0%, 10,6%]| 11,2%)
% Prod. Privato 0,2%] 0,4%] 0,9%) 1,0%) 1,6% 1,5%) 0,1%| 0,3%] 0,2%| 0,0%] 0,2% 0,2%] 0,0%| 0,0% 0,0%| 0,6% 1,0%) 1,0%)
% Prod. AA.0O. 14,0%) 16,1%| 10,9%) 15,4% 14,6%) 15,5% 14,5%) 13,0% 17,2%] 34,6%) 34,0%) 28,6%) 46,6% 56,0% 51,4%) 16,2%) 15,6%) 16,0%)
% Prod. F.R. 7,6% 7,7%| 8,2%) 10,7% 10,6%)| 12,7%] 13,0%| 13,1% 11,9%) 17,1% 18,8%) 20,0%) 23,7%) 19,2%)| 14,0%| 11,5%)| 11,5% 12,1%)
Tot Casi 1528 1535 2702 8305 8213 7228 4091 3935 3439 836 800 1036 87, 79 51 14847 14562 14456
T.Osp / 1000 ab. Pesati 19,0 18,9 33,1 103,1f 101,3, 88,4 50,8 48,6 42,11 10,4 9,9] 12,7] 1,1 1,0] 0,6 184,4 179,7, 176,9|
% Prod. Endogena Z.T. 69,7%| 68,3%] 69,8%] 67,0%] 64,1%| 59,5%| 60,4%| 587%| 61,8%) 44,5%|] 418%| 41,4%)] 218%| 20,3%| 33,3%| 63,9%| 61,6%| 60,6%)
ZT 4 |% Prod. Endogena ASUR 7.7% 7,4%] 10,4%) 8,4% 9,2%] 8,9%| 8,3% 8,5%] 5,8%) 3,5%] 5,8%] 8,2%] 4,6%| 1,3% 5,9% 8,0%| 8,6%] 8,4%|
% Prod. Privato 1,6%] 1,0%) 3,0%) 3,0%] 3,5% 3,4%] 3,3% 2,7%] 2,0%) 1,2%) 1,4% 0,6%] 0,0%| 0,0% 0,0%| 2,8%| 2,9%| 2,8%|
% Prod. AA.0O. 16,7%) 17,7%| 13,1%) 15,4% 16,5%) 17,7%| 16,5%) 17,4% 22,2%) 40,1%) 39,3%) 32,7%) 63,2%) 64,6% 43,1% 17,5%) 18,4%) 19,1%)
% Prod. F.R. 4,3%| 5,5%| 3,7%)] 6,1%| 6,7%| 10,3%) 11,4%) 12,7% 8,1%| 10,8% 11,9%) 17,1% 10,3%) 13,9%| 17,6%) 7,7%| 8,5%] 9,1%|
Tot Casi 2197, 2039 3790] 11123 11092] 9585 5154 5106 4438| 1070 1052 1166 119 100 92| 19663 19389 19071
T.Osp / 1000 ab. Pesati 20,3 18,7] 34,4 102,9] 101,8| 86,9 47,7] 46,8| 40,2 9,9 9,7] 10,6 1,1 0,9 0.38) 181,9) 177,9 172,9|
% Prod. Endogena Z.T. 65,3%) 60,2%) 52,9%) 55,8%) 51,5%) 53,9%) 55,0%) 55,2%) 57,1%) 34,3%) 39,2%) 41,3%) 10,1%) 12,0%| 21,7%) 55,2% 52,5%) 53,5%)
ZT 5 |% Prod. ASUR 8,8%| 9,7%| 16,4%) 12,1%| 12,9%) 10,4% 7,5% 8,1% 5,6%) 4,1% 6,0%] 6,8% 1,7% 7,0%] 8,7% 10,0% 10,9%) 10,2%)
% Prod. Privato 2,6% 4,4% 13,6%) 11,6% 13,8%) 10,0% 9,0%] 6,8% 6,7%) 6,3%] 2,7% 2,2%| 0,0% 0,0% 0,0%| 9,6%| 10,3%) 9,4%|
% Prod. AA.0O. 18,0%| 20,8%] 13,9%] 16,1%| 17,1% 19,1%] 20,0%| 21,9%| 23,9%] 44,2%] 42,5%| 37,3%] 80,7%| 72,0%| 58,7% 19,2%| 20,4%| 20,5%|
% Prod. F.R. 5,4% 4,9%| 3,2%)] 4,4%| 4,6% 6,8% 8,5%] 8,0% 6,7%) 11,1%] 9,7% 12,4% 7,6%] 9,0%| 10,9%) 6,0%| 5,8%] 6,4%)
Tot Casi 990 1010 1771 4774 4760 4202] 2607 2582 2250 469 464 584 70 65) 56 8910 8881 8863
T.Osp / 1000 ab. Pesati 20,3 20,5 35,7] 97,8 96,6 84,8 53,4] 52,4 45,4 9,6 9,4] 11,8] 1.4] 13| 1,1 182,5) 180,3) 178,9|
% Prod. Endogena Z.T. 70,9%) 73,3%) 76,3%) 70,9%) 70,5%) 66,3%) 68,6%)| 69,5%) 70,5%) 38,0%) 40,9% 50,5%) 30,0%)| 36,9% 33,9%) 68,2% 68,7%) 68,1%)
ZT 6 |% Prod. Endogena ASUR 7.3% 7,5%] 7.5%) 8,8% 8,7%] 9,2%] 6,9% 6,7%] 5,4%) 4,7%] 4,7%) 4,5%] 0,0% 3,1%| 3,6% 7.8% 7,7%] 7.5%)
% Prod. Privato 0,3%] 0,3%] 1,2%) 1,8%) 2,0% 1,7%) 1,1% 1,1%) 1,3%) 0,6% 0,9% 0,9%] 0,0%| 0,0% 0,0%| 1,4% 1,4%) 1,4%)
% Prod. AA.0O. 11,6%) 11,3%| 8,5%)] 10,1%| 10,2%) 10,8%| 11,6%) 10,8%| 13,5%] 43,5%) 38,1%) 28,3%) 60,0%)| 53,8% 30,4%) 12,9%) 12,3%) 12,3%)
% Prod. F.R. 9,9% 7,6% 6,4%] 8,3%| 8,7%| 12,0%] 11,9%| 11,9%| 9,3% 13,2%]| 15,3% 15,9%]  10,0%| 6,2%] 32,1% 9,8%| 9,8%| 10,6%)
Tot Casi 4428| 4432 8166 24895 24866 22058 13158] 13416 11982 2812 2784 3028} 286 318 196 45579 45816]  45430]
T.Osp / 1000 ab. Pesati 18,0 17,8 32,4 101,0] 99,8 87,5 53,4 53,9 47,5 11,4 11,2 12,0 1,2] 1,3] 0,8 185,0, 184,0] 180, 1
% Prod. Endogena Z.T. 13,0% 14,0%] 10,2%) 12,7%] 11,7% 13,3%]| 14,8%| 14,9%] 14,1%) 5,6% 5,5% 6,1%] 0,7%] 0,6% 0,0%| 12,8%) 12,4%)| 12,4%)
ZT 7 |% Prod. Endogena ASUR 12,3%) 10,5% 15,0%) 12,1% 12,9%) 11,4% 8,0% 8,3%] 6,0%) 4,8%] 5,2%] 10,8%) 4,2%| 1,9% 5,1% 10,4%)| 10,8%| 10,5%)
% Prod. Privato 6,3% 6,1% 20,9%) 12,5%) 13,0%) 9,2%| 4,9%| 5,4% 4,2%| 1,7%) 1,6%] 1,9%) 0,0% 0,0% 0,0%| 8,9%| 9,3%] 9,5%|
% Prod. AA.0O. 62,8%) 63,7%) 49,6%) 57,1%) 57,5%) 59,1%) 63,5%) 62,9%) 69,9%) 79,4%) 78,8%) 68,7%) 88,1%) 91,5% 82,1%) 61,1% 61,2%) 61,0%)
% Prod. F.R. 5,6% 5,7%| 4,3%| 5,6%| 4,9%| 7,1%| 8,7%| 8,6% 5,7%) 8,4%| 9,0% 12,5%) 7,0%| 6,0% 12,8%) 6,7%| 6,3%] 6,6%|
Tot Casi 2136 2143| 3920 11235 11428 10580 5579 5693 4888 1200 1196 1244 117 110, 86 20267 20570 20718
T.Osp / 1000 ab. Pesati 18,8| 18,6 33,6} 98,7] 99,1 90,6 49,0 49,4] 41,9 10,5 10,4] 10,7} 1,0 1,0 0,7 178,1 1784 177.5
% Prod. Endogena Z.T. 51,5%) 50,1%) 36,9%) 34,6%) 35,5%) 37,6%) 40,5% 39,7%) 43,1%) 33,8%) 33,9%) 28,1%) 18,8%) 19,1%)| 22,1%) 37,9% 38,0%) 38,2%)
ZT 8 |% Prod. Endogena ASUR 19,1%) 21,8%) 28,3%] 27,5%) 25,5%) 22,0%) 20,5%) 19,7%| 17,6%) 16,5% 19,7%) 21,9%) 6,8% 6,4%| 16,3%) 23,9% 23,1%) 22,1%)
% Prod. Privato 2,9% 4,2% 16,6% 17,9% 18,7%) 18,9% 15,7%) 17,8% 15,2%) 3,8%] 2,8% 11,3%| 0,0% 0,0% 0,0%| 14,8%) 15,9%) 17,0%)
% Prod. AA.0O. 20,4% 17,5%] 14,2%) 13,0%] 13,1%, 13,9%]  13,8% 13,3%| 16,1%] 32,6%| 30,1%| 26,6%] 64,1%| 60,0%| 48,8% 15,4% 14,9%| 15,4%)
% Prod. F.R. 6,1% 6,5% 4,0%| 7,1%| 7,1%| 7,6%| 9,5%| 9,4%| 8,0%) 13,4% 13,5%) 12,1%] 10,3%) 14,5%| 12,8%) 8,1%| 8,1%| 7,3%)
Tot Casi 2090, 2024 3864] 12386 12476 11328 7254 7094 5888 1401 1381 1601 153] 135 95 23284 23110 22776
T.Osp / 1000 ab. Pesati 15,0 14,3 27,2 88,6 88,3 79,8 51,9] 50,2 41,5] 10,0 9,8 11,3 1,1 1,0] 0,7, 166,6) 163,6) 160,4]
% Prod. Endogena Z.T. 56,0%) 58,0%) 56,2%) 57,5%) 57,6%) 55,9%) 60,9%) 61,3%) 64,5%) 47,6%) 49,8% 46,8%) 16,3%) 15,6%| 20,0%) 57,6% 58,1%) 57,4%)
ZT 9 |% Prod. Endogena ASUR 23,1%) 20,0%) 24,9% 17,0% 17,2%) 17,0% 12,4%) 12,1%| 8,8%) 8,1% 6,7%] 15,3%| 2,0% 2,2%| 5,3% 15,5%) 15,2%) 16,1%)
% Prod. Privato 2,0%] 2,5%] 6,4%) 8,8% 9,3% 8,8% 7.6% 7,5%] 5,6%) 1,5%) 1,4% 2,4%] 0,0%| 0,0% 0,0%| 7,3% 7,6%] 7,1%)
% Prod. AA.0O. 11,1%) 11,3%| 7,0%) 7,8%] 7,4%] 7,8%] 8,3%] 8,0%] 9,6%) 26,7%) 25,1%) 18,5%) 62,1%)| 60,0% 52,6%) 9,7%]| 9,3%] 9,1%|
% Prod. F.R. 7,8% 8,3%| 5,5%] 8,8% 8,5%]| 10,4%] 10,9%| 11,2%| 11,5%) 16,1%] 17,0% 17,0%] 19,6%| 22,2%| 22,1% 9,9%| 9,9%]|  10,4%)
Tot Casi 822| 807 1372 4481 4394 4383 3280 3400 2600 522 531 558 53 64 46 9158 9196 8959
T.Osp / 1000 ab. Pesati 15,5 15,2 25,7] 84,5 82,8 82,11 61,9] 64,11 48,7] 9,8 10,0 10,5] 1,0] 1,2] 0,9 172,7, 173,2) 167,9|
% Prod. Z.T. 56,1%) 56,3%) 70,2%) 62,5%) 63,8%) 61,4%) 67,2%) 66,6%) 64,3%) 33,3%) 30,9%) 44,8%) 3,8%)] 3,1%| 10,9%) 61,6% 61,9%) 62,3%)
ZT 10 |% Prod. Endogena ASUR 21,4%, 19,8%]|  15,4%) 17,5%| 16,9%| 16,1%]| 12,0% 12,6%] 13,0%) 13,6%] 16,2% 14,7%) 9,4% 3,1%| 13,0% 15,6% 15,4%]| 15,0%)
% Prod. Privato 0,5%] 0,6%] 0,4%) 2,6% 2,0% 1,9%) 1,9% 1,4%) 1,1%) 0,8% 0,8% 1,3%) 0,0%| 0,0% 0,0%| 2,0% 1,6%) 1,4%)
% Prod. AA.0O. 14,4%) 13,8%| 7,4%)] 7,9% 7,6%] 9,0%| 8,8% 8,4% 12,2%) 32,4%) 34,1%) 22,4%) 73,6%)| 68,8% 47,8% 10,6%| 10,4%) 10,7%)
% Prod. F.R. 7,7% 9,5%| 6,6%] 9,4%| 9,7%| 11,6% 10,1%)| 11,0%| 9,4%) 19,9%| 18,1%) 16,8% 13,2%) 25,0% 28,3%) 10,1%)| 10,7% 10,6%)
Tot Casi 3089 2922 5314 15918} 16144 13830 8730 9142 7776 1837 1815 1990 207, 183| 104 29781 30206 29014
T.Osp / 1000 ab. Pesati 19,2 17,9 32,4 98,8 99,1 84,2 54,2 56,11 47,4 11,4 11,1 12,1] 1,3] 1,1 0,6 184,8) 185,3 176,7]
% Prod. Endogena Z.T. 49,5%| 51,6%| 544%] 43,1%]| 451%| 39,4%]| 45,8%| 47,2%| 49,4%] 354%]| 38,2%| 40,2%| 17,4%| 11,5%| 27,9%|] 43,9%]| 457%| 44,9%
ZT 11 |% Prod. Endogena ASUR 22,3%) 21,9%) 22,5%] 22,9%) 23,0%) 21,3%) 15,0%| 15,0% 13,4%) 17,6% 15,0%) 16,6% 10,6%) 12,6%| 15,4%) 20,1%) 19,9%| 19,1%)
% Prod. Privato 4,8%| 5,0%] 6,8%] 12,3%| 12,2%) 14,0% 9,5%] 10,2%| 7,7%) 2,4% 1,5%] 6,1%| 0,0% 0,0% 0,0%| 10,0% 10,2%) 10,4%)
% Prod. AA.0O. 17,2%) 15,5% 11,9% 13,5% 12,5%) 15,3% 17,9%) 17,4%| 20,3%] 28,4%) 29,7%) 24,2%) 57,0%)| 54,1% 44,2% 16,4%) 15,5%) 16,7%)
% Prod. F.R. 6,2% 5,9%| 4,5%| 8,1%| 7,3%] 9,9%| 11,8%) 10,2% 9,2%) 16,3% 15,5%) 12,9%) 15,0%)| 21,9% 12,5%) 9,5%| 8,6% 8,9%|
Tot Casi 2165 2075 3764] 10998 11109 9309 4944 5133 4298] 1057] 1019 1225 126 114 98| 19290 19450 18694
T.Osp / 1000 ab. Pesati 21,3] 20,11 36,11 1083 107,7, 89,2 48,7] 49,8| 41,2 10,4 9,9 11,7] 12| 1,1 0.9] 189,9) 188,6) 179,1]
% Prod. Endogena Z.T. 53,7%) 51,2%) 44,1%) 37,7%) 37,3%) 37,9%) 41,8% 39,0%) 41,6%) 27,2%) 27,4%) 29,8%) 19,0%) 15,8%) 23,5%) 39,8% 38,6%) 39,4%)
ZT 12 |% Prod. Endogena ASUR 9,8% 13,3%| 21,2%) 18,9% 19,0%) 16,7%) 13,1%) 14,7%| 15,5%) 15,0% 18,4%) 14,2% 17,5%) 21,1% 23,5%) 16,2%) 17,3%) 17,2%)
% Prod. Privato 13,9%, 14,6%| 20,4%] 21,2%| 23,1%| 22,3%] 16,3% 18,6%]  15,1%) 4,0%] 4,9%| 10,0% 0,0%] 0,0% 0,0%| 18,0%, 19,9%| 19,4%)
% Prod. AA.0O. 10,1%) 10,0%| 7,9%) 8,5%] 8,4%| 9,3%] 10,2%) 9,7%] 13,4%) 26,1%) 27,2%) 20,5%) 40,5% 40,4% 33,7%) 10,3%) 10,1% 10,8%)
% Prod. F.R. 12,5%) 10,9%| 6,4%) 13,8%) 12,1%) 13,8% 18,6% 18,0% 14,4%) 27,6%) 22,2%) 25,5%) 23,0%) 22,8% 19,4%) 15,7%)| 14,1%) 13,2%)
Tot Casi 2349 2520 4354 12243 12482) 11058 5884 5998 5097] 1331 1280 1265 157 131 114 21964 22411 21888
T.Osp / 1000 ab. Pesati 19,6 20,9 35.9] 102,2] 103,6) 91,1 49,11 49,8| 42,0 11,1] 10,6 10,4 13| 1,1 0,9 183,4) 186,1) 180,3|
% Prod. Z.T. 65,6%) 69,0%) 72,9%) 62,5%) 64,2%) 59,6%) 61,1%) 63,0%) 67,6%) 59,9%) 57,0%) 47,4%) 44,6% 37,4% 50,0% 62,2% 63,8%) 63,4%)
ZT 13 |% Prod. ASUR 13,2%, 11,1%]| 11,1%] 10,2%| 10,1%] 8,4%] 6,6% 6,4%] 6,1%) 3,6% 5,5%] 7,9%] 1,9% 1,5% 1,8% 9,1%| 8,9% 8,4%
% Prod. Privato 4,9%| 4,8% 4,8% 9,3%] 9,2%| 13,3%] 9,9% 10,0%| 8,0%) 2,0%] 1,3% 7,7%] 0,0% 0,0% 0,0%| 8,5% 8,4% 10,0%)
% Prod. AA.0O. 5,7% 6,2% 4,8%| 6,4% 5,5%] 6,2% 6,2%] 5,9% 7,5%) 14,0% 16,2%) 16,5%) 31,2%) 28,2% 23,7%) 6,9%| 6,4%] 6,9%
% Prod. F.R. 10,7%)| 8,9% 6,3%) 11,6% 11,1%| 12,5% 16,2%| 14,8% 10,8%) 20,5% 20,1%)| 20,5%) 22,3%)| 32,8% 24,6%| 13,3%)| 12,5% 11,4%)
Tot Casi 28303 27934 50581§ 151048] 152080| 135613 80198 80753 69158) 16193 16059 17753 1722 1612] 1217] 277464| 278438| 274322
T.Osp / 1000 ab. Pesati 18,4 18,0f 32,2 98,3 97,9] 86,4 52,2 52,0 44,11 10,5] 10,3 11,3 1,1 1,0] 0,8 180,6) 179,3 174,8|
% Prod. Endogena Z.T. 47,4%)| 46,9%| 451%] 42,6%| 42,4%| 41,1%]| 44,1%| 44,1%]| 452%] 31,5%| 31,3%| 31,2%] 17,2% 14,6%| 21,6%] 42,7%| 42,6%| 42,2%|
TOT [% Prod. Endogena ASUR 13,9%) 13,4% 17,1%] 14,3%] 14,4%) 13,1%) 10,2%| 10,3%| 8,4%) 7,9%] 8,5%] 11,1%] 4,8%| 5,1%| 8,1% 12,6%) 12,7%| 12,5%)
% Prod. Privato 3,7%)] 4,0%] 9,2%) 9,0%] 9,6% 9,0%] 6,2% 6,6% 5,3%) 1,9%) 1,5% 3,5%] 0,0%| 0,0% 0,0%| 7,2%| 7,6%] 7,7%]
% Prod. AA.0O. 26,3%) 26,9%) 21,8%) 24,1%) 23,8%) 24,9%) 26,3%) 26,1%) 30,2%) 42,0%) 42,0% 36,5%) 61,5%) 62,4% 51,2%) 26,2% 26,1%) 26,5%)
% Prod. F.R. 8,7% 8,8% 6,8%) 10,0%| 9,8% 11,9% 13,2%) 12,9%| 10,9%) 16,7%| 16,7%) 17,6% 16,4%) 17,8%| 19,1%) 11,2%)| 11,0%) 11,1%)
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Dall’analisi di tali dati a livello complessivo é possibile rilevare i seguenti fenomeni.

Quasi il 68% della produzione per residenti € rappresentata dalle classi di complessita bassa e medio-

bassa, in crescita nell’arco del triennio 2007-2009. Nello stesso arco temporale la percentuale di

copertura produttiva per gruppi di erogatori € rimasta sostanzialmente invariata, attestandosi nel 2009 a:

Produzione endogena ZT: 42.2%
Produzione endogena ASUR: 12.5%
Produzione AAOO: 26.5%
Produzione privato: 7.7%

Produzione F.R.: 11.1%.

Osservando il fenomeno attraverso la dimensione temporale (triennio 2007-09) e della complessita, €

possibile rilevare che:

Nella classe di complessita bassa I'esaustivita di copertura ASUR sulla produzione & cresciuta, come
quella del privato, mentre € diminuita quella delle Aziende Ospedaliere ed extraregionale;

Nella classe di complessita medio-bassa I'esaustivita di copertura ASUR sulla produzione & diminuita,
mentre € cresciuta lievemente quella delle Aziende Ospedaliere € quella extraregionale;

Nella classe di complessita medio-alta I'’esaustivita di copertura ASUR e lievemente diminuita, come
quella del privato ed extraregionale, mentre € aumentata quella delle Aziende Ospedaliere.

Nelle classi di complessita alta ed altissima I'esaustivita di copertura ASUR sulla produzione ¢
cresciuta, mentre & diminuita quella delle Aziende Ospedaliere, con lieve incremento della copertura

extraregionale.

I suddetti trend sono anche prevalentemente riprodotti su tutte le Zone Territoriali.

Esplorando la dimensione della complessita della casistica attraverso il peso medio DRG della produzione

per presidio (vedi tab. 6), si osserva che:

Tabella 6
Peso Medio DRG Chirurgici Peso Medio DRG Medici Peso Medio Tot DRG
2007 2008 2009 2007 2008 2009 2007 2008 2009

ASUR - Presidio = 100 P.L. 1,12 1,10 1,07 0,84 0,85 0,82 0,98 0,98 0,93
ASUR - Struttura < 100 P.L. 1,07 1,03 0,96 0,90 0,90 0,89 0,98 0,96 0,92
O.Riuniti 1,69 1,67 1,62 0,87 0,88 0,84 1,26 1,26 1,20
S.Salvatore 1,21 1,20 1,24 0,90 0,90 0,86 1,05 1,04 1,03
INRCA 1,44 1,48 1,38 0,98 0,98 1,00 1,10 1,12 1,10
Privato 0,91 0,88 0,85 0,78 0,78 0,79 0,86 0,85 0,83
F.R. 1,41 1,40 1,36 0,83 0,83 0,78 1,18 1,19 1,14
Totale complessivo 1,23 1,22 1,18 0,86 0,86 0,84 1,05 1,05 1,00

Il peso medio totale DRG é in costante decremento, rilevabile sia per quello chirurgico che medico e
su tutti i presidi ospedalieri;

Il peso medio totale dei presidi ASUR suddivisi in maggiori o minori di 100 posti letto, e
sostanzialmente sovrapponibile, seppure nella chiara differenza tra la maggiore complessita della
casistica chirurgica a carico dei presidi > 100 p.l. e la maggiore complessita della casistica medica dei
presidi con < 100 p.l.;

Il peso medio dei DRG chirurgici prodotti fuori regione € significativamente elevato;
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e |l peso medio DRG del Privato accreditato, sia del versante medico che chirurgico, &

significativamente basso.

3.1.2 Appropriatezza

Al fine di analizzare la produzione secondo la dimensione dell’appropriatezza, la tabella n. 7 riepiloga i
dati focalizzando I'attenzione sui DRG LEA e Sentinella.

Relativamente ai DRG LEA si assiste ad un positivo decremento produttivo abbastanza generalizzato
nell’arco del triennio 2007-2009, piu significativo per i presidi ASUR (il 6% circa per i presidi > 100 p.l. e
quasi il 3% per i presidi < 100 p.l.), lieve per I’Azienda Ospedali Riuniti di Ancona, per I’AO San Salvatore
e per il privato accreditato, mentre € praticamente immutata per I'INRCA e per la produzione erogata in
strutture extraregionali.

Analizzando per I'anno 2009 il ricorso al ricovero diurno & possibile osservare una forbice abbastanza
significativa che va da un minimo del 65.5% per la produzione erogata in strutture extraregionali ad un
massimo del 86.7% del privato accreditato, mostrando quindi ulteriori margini di recupero
sull’appropriatezza, che sono particolarmente evidenti sui DRG LEA medici in quanto, in questo caso, la
forbice si allarga dal 14.9% del privato accreditato al 47.6% dell’INRCA.

Nel caso dei DRG LEA chirurgici la forbice € invece molto stretta in quanto, ad eccezione del dato della
produzione erogata in strutture extraregionali pari al 70.2%, in tutti gli altri gruppi di produttori ci si
assesta ad un livello medio di oltre il 90%, dato decisamente positivo.

Anche nell’ambito dei DRG Sentinella, nel 2009 assistiamo ad un generale decremento produttivo,
stimabile in circa il 3%, piut o0 meno diffuso su tutti i gruppi di produttori. Come nella produzione DRG
LEA, la presenza di una forbice nel ricorso al ricovero diurno mostra margini possibili di miglioramento. Si
passa infatti dal minimo del 9.4% del privato accreditato al massimo del 45.2% della produzione erogata

in strutture extraregionali.

Tabella 7
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Presidio = | Struttura < - P Totale
100 P.L. 100 P.L. Privato O.Riuniti | S.Salvatore INRCA F.R. complessivol
2007 28.737 7.542 9.646 6.776 3.817 906 7.111 64.535
Casi prodotti per residenti 2008 28.571 7.718 10.710 6.981 3.685 815 6.771 65.251
2009 26.878 7.499 10.679 6.905 3.611 846 6.809 63.227
% Su total duzi 2007 22,6% 28,9% 48,3% 14,6% 18,9% 14,6% 22,9% 23,3%
u totale produzione per
DRG LEA reosidenti P P 2008 22,3% 30,1% 50,4% 15,1% 18,3% 13,5% 22,1% 23,4%
2009 21,6% 29,7% 50,4% 14,9% 17,8% 13,8% 22,4% 23,0%
. . ; 2007 73,6% 77,4% 87,8% 73,1% 73,4% 70,3% 64,6% 75,1%
% Diurni su totale produzione 2008 73,8% 77,2% 88,2% 74,7% 73,8% 72,9% 66,8% 75,9%
LEA per residenti C0 ol Sl LR el el 20 20
2009 73,6% 77,5% 86,7% 72,8% 71,1% 72,0% 65,5% 75,2%
2007 7.548 1.699 891 2.807 1.415 470 2.203 17.033
Casi prodotti per residenti 2008 7.388 1.910 849 2.862 1.383 358 2.033 16.783
2009 7.179 1.923 907 2.809 1.407 378 2.123 16.726
. 2007 26,3% 22,5% 9,2% 41,4% 37,1% 51,9% 31,0% 26,4%
DRG LEA |% Su totale produzione LEA 2008 25,9% 24,7% 7,9% 41,0% 37,5% 43,9% 30,0% 25,7%
Medici |per residenti 20 LR Al Sl kAl e 0 D
2009 26,7% 25,6% 8,5% 40,7% 39,0% 44,7% 31,2% 26,5%
. ~ ; 2007 30,3% 23,2% 13,7% 53,9% 47,0% 53,4% 49,1% 37,1%
% Diurni su totale produzione 2008 28,4% 27,7% 17,2% 57,2% 45,8% 52,2% 53,4% 37,6%
LEA Medici per residenti el LD 2D il el LA 20 A
2009 30,1% 31,9% 14,9% 55,2% 43,2% 47,6% 54,9% 38,4%
2007 21.189 5.843 8.755 3.969 2.402 436 4.908 47.502]
Casi prodotti per residenti 2008 21.183 5.808 9.861 4.119 2.302 457 4.738 48.468|
2009 19.699 5.576 9.772 4.096 2.204 468 4.686 46.501]
. 2007 73,7% 77,5% 90,8% 58,6% 62,9% 48,1% 69,0% 73,6%
DRG LEA |% Su totale produzione LEA 2008 74,1% 75,3% 92,1% 59,0% 62,5% 56,1% 70,0% 74,3%
Chirurgici |per residenti il el o e S A el 20
2009 73,3% 74,4% 91,5% 59,3% 61,0% 55,3% 68,8% 73,5%
. R B 2007 89,0% 93,2% 95,3% 86,6% 89,0% 88,5% 71,6% 88,7%
% Diurni su totale produzione |7 ;o0 89,6% 93,5% 94,3% 86,9% 90,7% 89,1% 72,5% 89,2%
LEA Chirurgici per residenti o0 D70 o0 0 L0 =2 o7 =
2009 89,5% 93,2% 93,3% 84,9% 88,9% 91,7% 70,2% 88,4%
2007 11.990 3.496 1.784 4.772 1.827 1.027 2.329 27.225
Casi prodotti per residenti 2008 11.748 3.330 1.749 4.707 1.823 971 2.153 26.481
2009 11.597 2.973 1.717 4.514 1.873 920 1.982 25.576
R 2007 9,4% 13,4% 8,9% 10,3% 9,0% 16,6% 7,5% 9,8%
DRG % Su totale produzione per 2008 9,2% 13,0% 8,2% 10,2% 9,0% 16,0% 7,0% 9,5%
Sentinella |residenti ol Sl ol Sl Sl el el 270
2009 9,3% 11,8% 8,1% 9,7% 9,2% 15,0% 6,5% 9,3%
. . ; 2007 19,3% 9,8% 8,4% 32,7% 28,8% 14,3% 40,4% 22,0%
%% Diurni su totale produzione 2008 19,4% 9,1% 9,9% 35,8% 27,4% 16,3% 43,1% 22,8%
sentinella per residenti ads s 0 cadd ads =0 = 20
2009 20,4% 10,8% 9,4% 38,9% 28,1% 23,6% 45,2% 24,4%

3.2 PRODUZIONE PER RESIDENTI EXTRAREGIONALI

3.2.1 Complessita

La tabella 8 riepiloga la produzione erogata dalle strutture ospedaliere regionali per residenti di altre

regioni ripartita per categoria di complessita, evidenziando per ogni produttore regionale il numero di casi

trattati e la percentuale di copertura sulla relativa casistica complessiva.

Dall’esame di tale tabella & possibile osservare i seguenti fenomeni:

Nel triennio 2007-2009 i casi di mobilita complessivi sono aumentati di 2541 unita (9.4% circa). Tale
aumento & stato prevalentemente determinato dall'incremento di 1902 casi effettuati dal privato
accreditato nel 2008. I’ASUR nel suo complesso ha registrato nello stesso periodo un lieve
incremento.

La mobilita 2009 nel suo complesso é ripartita per classi di complessita sul totale secondo la seguente
distribuzione: 1) complessita bassa: 19.6%; 2) complessita medio-bassa: 53.5%; 3) complessita
medio-alta: 20.2%; 4) complessita alta: 6.2%; 5) complessita altissima: 0.5%. La stessa
distribuzione relativa al’ASUR risulta: 1) complessita bassa: 27.9%; 2) complessita medio-bassa:
49.3%; complessita medio-alta: 19%; complessita alta:3.5%; complessita altissima: 0.3%.
L’'incidenza sulla produzione extraregionale complessiva 2009 per erogatore (ripartendo I’ASUR in
Aree Vaste) e la seguente: AV 1: 7.3%; AV 2: 7.0%; AV 3: 7.7%; AV 4-5: 15.3%; Azienda Ospedali
Riuniti: 23.6%; S. Salvatore: 5.4%; INRCA: 0.9%; Privato accreditato: 32.8%.
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Tabella 8

>di5- |Tra2ed4,99-]Traled1,99-| Tra0,5ed1-| Tra0e0,49 -
Erogatori Complessita | Complessita | Complessita | Complessita | Complessita Totale_
Altissima Alta Medio-Alta Medio-Bassa Bassa complessivo
C % C % C % C % C % (o} %

2007 0,0% 8] 0,6% 52| 0,8% 381 2,3% 34 1,4% 475 1,8%|
ZT 1 2008 0,0% 6] 0,4% 58] 0,7% 331 1,9%| 38 1,5%| 433 1,5%|
2009 0,0% 1 0,1% 73 1,2%| 270 1,7%| 32] 0,6% 376 1,3%|
2007 1| 0,6% 27 2,1%) 347 5,1% 639] 3,9% 90| 3,6% 1104 4,1%
ZT2 | 2008 3| 1,6% 26| 1,9% 375  4,8%) 675 3,9%) 551 2,1%| 1134] 3,9%)
2009 0] 0,0% 46| 2,5% 240] 4,0% 509] 3,2% 297] 5,1% 1092 3,7%
2007 2 1,1% 22 1,7%) 148] 2,2% 386] 2,4% 85| 3,4% 643] 2,4%
ZT3 2008 2 1,1%| 10] 0,7% 141 1,8%| 445  2,5% 83] 3,2% 681 2,3%
2009 3| 2,2% 10] 0,5% 115 1,9%| 454  2,9% 112 1,9%| 694] 2,3%
2007 2 1,1% 17 1,3%) 159] 2,3% 303 1,9%| 82| 3,3% 563 2,1%
ZT4 | 2008 1| 0,5% 14| 1,0% 133 1,7%) 302| 1,79%) 70l 2,7% 520] 1,8%)
2009 2 1,4% 35| 1,9% 103 1,7% 283 1,8%| 94 1,6% 517 1,7%|
2007 0] 0,0% 16] 1,2% 171  2,5% 419 2,6% 64] 2,5% 670 2,5%
ZT5 2008 1l 0,5% 11 0,8%| 173  2,2% 350] 2,0% 701 2,7% 605] 2,1%
2009 1l 0,7% 31 1,7%| 152  2,5% 358] 2,3% 66 1,1% 608] 2,1%
2007 2 1,1% 13] 1,0% 162| 2,4% 364 2,2% 60| 2,4% 601] 2,2%
ZT 6 2008 1| 0,5% 141 1,0% 182 2,3% 398| 2,3% 81| 3,1% 676] 2,3%
2009 2 1,4% 34| 1,9% 138] 2,3% 340] 2,1% 230 4,0% 744)  2,5%
2007 0,0% 141 1,1% 80 1,2%| 115] 0,7% 19] 0,8% 228] 0,8%
ZT 7 2008 0,0% 9 0,7%| 79 1,0% 103] 0,6% 31 1,2%| 222 0,8%
2009 0,0% 12 0,7%| 64 1,1%| 93] 0,6% 35] 0,6% 204 0,7%
2007 1| 0,6% 38| 3,0% 156] 2,3% 285 1,8%| 82| 3,3% 562 2,1%
2T 8 2008 1| 0,5% 39 2,8%| 144 1,9%| 303 1,7%| 99| 3,8% 586 2,0%
2009 1] 0,7% 21 1,1%) 123  2,1% 325] 2,0% 119] 2,1% 589 2,0%
2007 4] 2,2% 23] 1,8% 284 4,2% 524] 3,2% 36 1,4%| 871] 3,2%
ZT9 2008 1l 0,5% 33| 2,4% 325] 4,2% 561 3,2% 62| 2,4% 982] 3,3%
2009 0] 0,0% 31 1,7%| 154  2,6% 516] 3,3% 233] 4,0% 934] 3,2%
2007 0] 0,0% 13] 1,0% 200 2,9% 573] 3,5% 49 1,9%| 835] 3,1%
ZT 10 2008 1| 0,5% 8] 0,6% 183| 2,4%) 606 3,5% 38 1,5%| 836 2,8%
2009 1| 0,7% 15| 0,8% 121]  2,0% 337  2,1% 281] 4,8% 755] 2,5%
2007 0] 0,0% 201 1,6% 156] 2,3% 263 1,6%| 116] 4,6% 555] 2,0%
ZT 11 2008 2 1,1% 141 1,0% 153]  2,0% 275 1,6%| 112] 4,3% 556 1,9%|
2009 1l 0,7% 241 1,3% 142  2,4% 257 1,6%| 151 2,6% 575 1,9%|
2007 4| 2,2% 45|  3,5% 317] 4,6% 892| 5,5% 379] 15,1% 1637] 6,0%
ZT 12 2008 71 3,7% 401 2,9% 358| 4,6% 918| 5,3% 373| 14,5% 1696] 5,8%
2009 2 1,4% 55| 3,0% 299] 5,0% 757] 4,8% 661] 11,4% 1774] 6,0%
2007 9 5,0% 85| 6,6% 313] 4,6% 1358] 8,3% 210 8,3% 1975 7,3%
ZT 13 2008 12 6,4%| 90| 6,5% 375] 4,8% 1542 8,8% 225 8,7% 2244 7,6%
2009 17| 12,3% 81| 4,4% 378] 6,3% 961] 6,1% 770] 13,3% 2207 7,4%
Sub 2007 25| 13,9% 341] 26,5% 2545 37,3%)| 6502| 40,0%| 1306] 51,9%] 10719| 39,6%
totale | 2008 32| 17,1% 314| 22,7%, 2679 34,5%) 6809 39,0% 1337] 51,8%] 11171| 38,0%
ASUR | 2009 30| 21,7%|  396| 21,69 2102| 351%] 5460| 34,4% 3081] 53,1%| 11069| 37,4%
2007 0| 0,0% 139| 10,8%] 2165| 31,7%] 4911| 30,2% 434] 17,2%| 7649] 28,2%
Privato | 2008 1l 0,5% 297| 21,5% 2889| 37,2%)| 5871| 33,6% 493 19,1% 9551 32,5%
2009 0,0% 473 25,8% 1674 27,9% 6067| 38,2%) 1506] 25,9% 9720] 32,8%
2007 128| 71,1%, 651] 50,5% 1602 23,5% 3852| 23,7%) 550] 21,9% 6783] 25,0%
O.Riuniti| 2008 136] 72,7% 610| 44,1%, 1578] 20,3% 3825| 21,9%| 530] 20,6% 6679] 22,7%
2009 92| 66,7% 749 40,9% 1712| 28,6% 3516] 22,2%) 909| 15,7% 6978] 23,6%
2007 26| 14,4%, 118] 9,2% 436] 6,4% 803| 4,9% 222 8,8% 1605] 5,9%
S.Soarlevat 2008 18] 9,6% 95| 6,9% 543 7,0%) 801] 4,6% 216] 8,4% 1673] 5,7%
2009 16| 11,6% 153] 8,4% 417  7,0% 708] 4,5% 301] 5,2% 1595 5,4%
2007 1| 0,6% 39 3,0%| 79 1,2%| 205 1,3%| 5| 0,2% 329 1,2%|
INRCA | 2008 0] 0,0% 67| 4,8% 77 1,0%| 146] 0,8% 3] 0,1% 293 1,0%
2009 0| 0,0% 60| 3,3% 85 1,4%| 112 0,7% 71  0,1% 264] 0,9%

2007 180 1.288 6.827 16.273 2.517 27.085

Totale | 2008 187 1.383 7.766 17.452 2.579 29.367

2009 138 1.831 5.990 15.863 5.804 29.626
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Analizzando la dimensione della complessita della casistica 2009 attraverso il peso medio DRG della

produzione per presidio (vedi tab. 9) e correlandola alla stessa analisi eseguita per la produzione per

residenti (precedente tab. 7) si osserva:

e Che il peso medio totale della mobilita attiva (0.99) é significativamente piu basso di quella mobilita
passiva (1.14);

e Che il peso medio DRG in mobilita attiva dei presidi ASUR, sia medico che chirurgico, € inferiore a
quello della produzione per residenti, mentre & superiore per le Aziende Ospedaliere e per il Privato

accreditato.

Tabella 9
Peso Medio DRG Chirurgici Peso Medio DRG Medici Peso Medio Tot DRG
2007 2008 2009 2007 2008 2009 2007 2008 2009

ASUR - Presidio = 100 P.L. 1,03 0,99 0,98 0,79 0,80 0,78 0,92 0,91 0,87
ASUR - Struttura < 100 P.L. 1,00 1,00 0,88 0,87 0,83 0,88 0,95 0,94 0,88
O.Riuniti 1,43 1,42 1,61 0,87 0,87 0,84 1,17 1,17 1,24
S.Salvatore 1,41 1,32 1,41 0,97 0,93 0,98 1,17 1,14 1,19
INRCA 1,47 1,61 1,66 0,88 0,90 0,93 1,17 1,34 1,37
Privato 0,97 1,01 0,96 0,69 0,68 0,71 0,89 0,94 0,92
Totale complessivo 1,12 1,10 1,11 0,82 0,81 0,81 0,99 1,00 0,99

3.2.2 Appropriatezza

La seguente tabella 10 schematizza i dati di produzione per DRG LEA e Sentinella, che mostra una
produzione complessiva LEA in aumento nel triennio 2007-2009, diversamente dalla produzione per
residenti regionali, e una lieve diminuzione della produzione Sentinella. Focalizzando I'attenzione sui soli
presidi ASUR si assiste ad un sostanziale mantenimento di volumi di entrambe le tipologie, sia nei presidi
> 100 p.l. che in quelli < 100 p.lI.

Analizzando il ricorso al ricovero diurno, il confronto con la precedente tabella 8, mostra delle differenze
di performance, di seguito rappresentate:

e nei LEA medici € superiore per la produzione rivolta ai residenti extraregionali;

e nei LEA chirurgici & superiore per la produzione rivolta ai residenti marchigiani;

e nei sentinella e superiore per la produzione rivolta ai residenti extraregionali.
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Tabella 10

Presidio = | Struttura < . R Totale
100 P.L. 100 P.L. Privato O.Riuniti | S.Salvatore INRCA complessivo)
2007 2.259 624 3.579 1.799 231 45 8.537
Casi prodotti 2008 2.350 704 4.459 1.789 267 32 9.601
2009 2.361 683 4.526 1.906 279 39 9.794]
% Su totale produzione 2007 25,5% 33,6% 46,8% 26,5% 14,4% 13,7% 31,5%
u roduzi
DRG LEA moobilité atti\?a 2008 25,4% 37,0% 46,7% 26,8% 16,0% 10,9% 32,7%
2009 25,4% 38,8% 46,6% 27,3% 17,5% 14,8% 33,1%
% Di . total duzi 2007 72,1% 79,6% 74,2% 82,6% 67,5% 51,1% 75,5%
iurni su totale produzione
L;A in mobilita atti\':a 2008 71,8% 84,8% 76,4% 81,2% 63,3% 43,8% 76,3%
2009 71,7% 85,8% 81,8% 76,8% 60,2% 64,1% 78,0%
2007 581 89 336 318 109 33 1.466
Casi prodotti 2008 569 99 317 360 93 13 1.451]
2009 638 70 301 411 117 19 1.556
DRG LEA |% Su total duzi LEA 2007 25,7% 14,3% 9,4% 17,7% 47,2% 73,3% 17,2%
u totale produzione
Medici moobilité atti\ll)a 2008 24,2% 14,1% 7,1% 20,1% 34,8% 40,6% 15,1%
2009 27,0% 10,2% 6,7% 21,6% 41,9% 48,7% 15,9%
% Di . total duzi 2007 35,1% 19,1% 7,7% 48,1% 45,0% 42,4% 31,6%
iurni su totale produzione
L;A medici in mobiI':té attiva 2008 32,5% 28,3% 15,5% 46,7% 52,7% 30,8% 33,3%
2009 35,7% 34,3% 14,0% 42,8% 48,7% 52,6% 34,5%
2007 1.678 535 3.243 1.481 122 12 7.071]
Casi prodotti 2008 1.781 605 4,142 1.429 174 19 8.150
2009 1.723 613 4.225 1.495 162 20 8.238
DRG LEA |% Su total duzi LEA 2007 74,3% 85,7% 90,6% 82,3% 52,8% 26,7% 82,8%
u totale produzione
Chirurgici moobilité atti\ll)a 2008 75,8% 85,9% 92,9% 79,9% 65,2% 59,4% 84,9%
2009 73,0% 89,8% 93,3% 78,4% 58,1% 51,3% 84,1%
% Diurni su totale produzione | 2007 84,9% 89,7% 81,1% 90,0% 87, 7% 75,0% 84,6%
LEA chirurgici in mobilita 2008 84,4% 94,0% 81,1% 89,9% 69,0% 52,6% 84,0%
attiva 2009 85,1% 91,7% 86,6% 86,2% 68,5% 75,0% 86,2%
2007 777 152 675 738 138 52 2.532]
Casi prodotti per residenti 2008 753 162 647 802 122 22 2.508
2009 746 130 522 795 117 20 2.330
DRG % Su total duzi R 2007 8,8% 8,2% 8,8% 10,9% 8,6% 15,8% 9,3%
u totale produzione in
Sentinella moobilité atti\':a 2008 8,1% 8,5% 6,8% 12,0% 7,3% 7,5% 8,5%
2009 8,0% 7,4% 5,4% 11,4% 7,3% 7,6% 7,9%
. . R ,4% 11,8% 7,0% ,5% 1,9% 7,7% 1,1%
%o Diurni su totale produzione 2007 22 8 0 33 31.9 2
iurni su roduzi
s:ntinella in mobiliré attiva 2008 24,4% 13,6% 10,0% 34,8% 29,5% 9,1% 23,4%
2009 26,9% 19,2% 10,9% 32,5% 24,8% 10,0% 24,5%

4 ANALISI MOBILITA’ PASSIVA

La tabella 11 descrive la distribuzione della mobilita passiva, per casi e valore, ripartita per Zona

Territoriale e per gruppi di complessita della casistica.

Tabella 11
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Tra0e0,49-|Tra05ed1-[Traled 1,99 (Tra2ed4,99{ >di5-
Zona di Residenza C ita | Co ita | C ita | C ita [ Co ita Totale
Bassa Medio-Bassa | Medio-Alta Alta Altissima
2007 Casi 496 3.084) 1.896) 396 47} 5.919
Valori 443.779) 5.536.712) 6.492.684 3.223.299 1.473.843) 17.170.318
1 2008 Casi 529 3.265| 1.847] 445) 26| 6.112]
Valori 495.704] 6.016.831] 6.516.085 3.736.648 786.384 17.551.653
2009 Casi 833 3.227] 1.439) 468 36 6.003
Valori 873.912] 5.975.066) 5.318.243 4.288.804) 1.290.241] 17.746.266)
2007 Casi 194 1.283) 895 222 16 2.610
Valori 213.586 2.320.624) 3.164.662 1.879.557 478.532] 8.056.961]
72 2008 Casi 228) 1.334 846| 224 23] 2.655
Valori 237.217 2.502.750) 3.022.922 1.952.255| 581.812 8.296.957|
2009 Casi 343 1.468) 712 243 14 2.780)
Valori 386.509 2.900.820) 2.862.231 2.200.428 781.255 9.131.243)
2007 Casi 182) 1.350 891 220 31 2.674
Valori 183.281 2.286.604) 3.357.682 1.796.571 847.079) 8.471.217]
3 2008 Casi 179) 1.356) 903| 240| 24) 2.702)
Valori 169.566 2.358.152) 3.495.192 2.119.135 801.325} 8.943.370)
2009 Casi 354 1.473 684 273 15 2.799
Valori 370.858 2.607.727] 2.585.351 2.568.766 568.379 8.701.080)
2007 Casi 66) 510 68| 90 9 1.143
Valori 62.194) 847.525) 1.953.610) 713.352 387.895 3.964.575|
7ra 2008 Casi 85| 548 501 95 11 1.240
Valori 76.499) 940.299) 2.146.736 822.763 271.323 4.257.619)
2009 Casi 99) 748 277 177 9| 1.310
Valori 90.734) 1.282.729) 1.119.673) 1.644.924) 271.394 4.409.454)
2007 Casi 118 491 440) 119 9| 1.177
Valori 97.214 868.001] 1.790.412) 1.012.402 378.994 4.147.022)
s 2008 Casi 100 512 409 102 9| 1.132
Valori 87.026 919.994] 1.834.585| 751.532 213.997 3.807.134]
2000 Casi 121] 649 296 145 10 1.221]
Valori 110.628 1.113.427] 1.199.558| 1.436.953 341.643 4.202.209)
2007 Casi 98] 395 310) 62 7] 872)
Valori 81.505 662.718] 1.107.440) 494.160 258.952 2.604.776)
zre 2008 Casi 77 413] 306} 71 4| 871]
Valori 71.796) 728.423] 1.137.167| 758.351 167.218 2.862.955|
2000 Casi 114 504 210 93 18 939)
Valori 110.467) 791.897] 823.383 821.703 595.334 3.142.784)
2007 Casi 249 1.402) 1.151] 237 20 3.059
Valori 232.563 2.403.209) 4.714.300 2.141.783 796.398 10.288.253
77 2008 Casi 251 1.211 1.150) 250 19 2.881)
Valori 218.709 2.058.240) 5.147.033 2.003.530) 759.884} 10.187.397
2009 Casi 355 1.565) 681 379 25 3.005
Valori 364.001f 2.708.384] 2.548.720) 3.621.247 859.865 10.102.217)
2007 Casi 131] 799 531 161 12 1.634)
Valori 135.695 1.380.179) 2.046.561, 1.309.395| 478.761] 5.350.501]
s 2008 Casi 139) 814 537, 161, 16) 1.667]
Valori 120.301 1.364.773) 2.026.601 1.516.157 585.235 5.613.068)
2009 Casi 156 808 393 150 11 1.518
Valori 132.285 1.410.315| 1.541.155| 1.507.276 495.101] 5.086.132)
2007 Casi 164) 1.090 790 225 30 2.299
Valori 131.021 1.857.156) 3.281.662 1.868.937 1.044.865) 8.183.640)
7ro 2008 Casi 167 1.061] 793 235 30 2.286
Valori 144.158 1.750.391 3.092.968 1.968.545 1.043.248) 7.999.310)
2009 Casi 214 1.182) 679 272 21 2.368
Valori 155.953 1.968.882| 2.783.036 2.767.092 819.324] 8.494.287]
2007 Casi 63 422] 331 104] 7] 927]
Valori 48.973 692.628] 1.313.989) 868.974] 235.984 3.160.548)
7110 2008 Casi 77 425| 373] % 16 987
Valori 64.390) 681.084] 1.286.895| 953.524 475.570) 3.461.463)
2000 Casi 90) 509 245 9 13 951
Valori 71.185) 839.756| 966.549) 1.006.134 455.109) 3.338.734)
2007 Casi 191 1.287) 1.032) 299 31 2.840)
Valori 170.367 2.288.602) 3.868.985 2.476.716 925.044 9.729.715|
1 2008 Casi 173] 1.178 937} 281 40} 2.609]
Valori 163.653 2.076.643) 3.464.613 2.385.273 1.130.559) 9.220.740)
2000 Casi 237 1.366 719 256 13 2,591
Valori 211.088 2.426.336) 3.143.669) 2.553.426 585.817 8.920.336)
2007 Casi 270 1.514) 921 292 29 3.026
Valori 198.216| 2.538.338| 3.544.027] 2.333.914] 874.102| 9.488.597|
112 2008 Casi 22ﬂ Lﬂ 923 226| 26] 2.749|
Valori 181632 2.413.222) 3.669.809) 1.888.684] 671.364 8.824.710)
2000 Casi 240 1.285 617 312 19) 2.473)
Valori 201.975 2.240.370) 2.462.108) 2.959.090) 736.491 8.600.033)
2007 Casi 251] 1.416) 955 273] 35 2.930|
Valori 214.880 2.453.050) 3.353.234 2.414.184 937.865 9.373.213
213 2008 Casi 225 1.388 885| 257 43 2.798)
Valori 197.629 2.549.734) 3.351.582 2.513.327 1.111.790) 9.724.062)
2009 Casi 275 1.377) 553 259 28 2.492
Valori 255.563 2.373.856) 2.178.874 2.545.014 967.125 8.320.431]
2007 Casi 2.473 15.043) 10.611] 2.700) 283 31.110)
Valori 2213272  26.135346]  39.080.248]  22.533.244 9.118.315) 99.989.424)
Totale 2008 Casi 2.456) 14.853) 10.410 2.683 287 30.689)
Valori 2.228.280|  26.360.536|  40.192.180|  23.369.723) 8.509.709]  100.750.438
2009 Casi 3.431] 16.161] 7.505| 3.121 232) 30.450)
Valori 3.335.157|  28.639.563|  29.532.552]  29.920.856 8.767.079]  100.195.206

Dall’analisi di tali dati, € possibile rilevare i seguenti fenomeni:

L’andamento complessivo nell’arco del triennio 2007-2009 é sostanzialmente stabile;
Quasi il 90% del fenomeno € concentrato sui gruppi di complessita medio-bassa, medio-alta ed alta;
L’'incidenza sul totale (arrotondato per eccesso/difetto) suddiviso per Area Vasta per I'anno 2009 e

riassumibile: AV n.1: 35%; AV n. 2: 22%; AV n. 3: 17%: AAVV n. 4 e 5: 26%:;

20



La tabella 12 compara la distribuzione produttiva per MDC tra produttori regionali (ASUR, Aziende

Ospedaliere, Privato accreditato) ed extraregionali (F.R.).

Dall’esame di tale tabella sono desumibili i seguenti fenomeni, riassunti per gli MDC con impatto

economico in mobilita passiva maggiormente significativo (> €.4.000.000):

L'MDC 8 (malattie e disturbi dell’apparato osteo muscolare e del tessuto connettivo) e I'MDC 5
(malattie e disturbi del sistema cardiocircolatorio) sono quelli con maggiore impatto economico,
pesando rispettivamente €.26.899.392 (in aumento di €.1.092.123 rispetto al 2008) e €.15.311.379
(in diminuzione di €.1.629.417 rispetto al 2008). A tal proposito si rileva che il valore della
produzione endogena regionale tra 2008 e 2009 ha subito una leggera flessione di circa 1,1% per
I'MDC 8 e del 2.54% per I'MDC 5.

L'MDC 1 (malattie e disturbi del sistema nervoso) ha fatto registrare un valore economico di
€.8.172.851, in significativa riduzione rispetto agli €.9.310.864 rilevati nel 2008. Il valore della
produzione endogena regionale & diminuita del 5.8% rispetto al 2008.

L'MDC 6 (Malattie e disturbi dell’apparato digerente) ha segnato un valore di €.5.210.961, in
riduzione del 5,6% rispetto al 2008.

L'MDC 0O ha fatto registrare un valore di €.5.909.051, in significativo incremento rispetto a
€.4.418.850 del 2008. A tal proposito € utile precisare che tale MCD é sostanzialmente rappresentato
dai trapianti d’'organo e ricoveri di alta complessita rianimatoria (ossigenazione extracorporea —
tracheostomia con ventilazione meccanica).

L'MDC 11 (Malattie e disturbi del rene e delle vie urinarie) ha fatto segnare un valore di €.4.250.258,
sostanzialmente sovrapponibile al 2008. Il valore della produzione endogena regionale si €

incrementata del 4.56% rispetto al 2008.

Tabella 12
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2007 Casi 842] 10.782] 14.383| 6.703 10.323 18.403] 13.605) 5.028 16.774 4.913 3.039 6.729) 2.584 6.010] 15.073] 1.796| 1.397] 7.394] 1.725 3.445 347 1.122] 72 844 181 60 153.574]
Valori 18.118.735| 31.088.177| 18.772.851| 10.157.146| 36.997.069 60.656.716] 39.559.640| 16.868.046| 63.108.381 9.796.913 5.466.719] 21.815.951| 6.567.208| 12.962.102] 26.369.097 4.548.637] 4.452.957| 33.229.683 5.932.492) 8.916.223 680.740] 2.639.250] 237.406] 1.246.842) 2.008.301 332.905| 442.530.185]
“ 2008 Casi 696 10.697] 14.801] 6.207] 10.534 18.129) 13.696} 4.997| 16.662| 4.891 3.079 6.973 2.688 6.276 15.177| 2.020] 1.378| 7.313] 1.800) m.E 266 969 66 842 162 48 153.893]
M Valori 15.527.641] 31.021.509]| 19.662.340] 9.739.609] 38.014.786 61.163.101] 40.148.032| 16.714.881] 62.804.419) 9.620.356] 5.450.966| 22.350.234 7.060.251] 13.575.614] 26.645.284f 5.497.481 4.448.089] 32.903.955] 6.505.562) 9.018.084] 548.091] 2.137.026] 238.000] 1.301.208} 1.702.554f 304.003| 444.103.076]
2009 Casi 667 9.841] 13.250] 6.374 10.755 17.774f 13.293 4.962] 15.827] 4.902 2.961 7.048 2.614] 6.038] 14.955| 2.001] 1.541] 7.438)] 1.612] 3.598] 264] 897 38| 1.041] 139 42| 149.872]
Valori 16.706.561| 28.484.219| 17.562.293 9.955.358| 38.337.299 59.559.108] 38.298.826] 16.810.303] 59.058.255) 9.576.921] 5.309.790| 22.365.538] 6.835.368] 12.984.019] 26.132.020 5.587.430] 4.650.035] 34.288.394] 5.829.270] 9.313.739 505.143| 1.983.465] 115.108] 1.632.231 1.569.488] 270.233] 433.720.415]
2007 Casi 330 4.548] 1.810) 2.982 2.165 6.753] 3.265) 1.667| 3.844] 2.318] 1.907] 2.029 775 1.381] 3.760) 664 512 2.792] 393 663 88| 993 21 471 106} 137 46.374
= Valori 15.380.769| 16.604.645] 2.939.424] 6.048.133|  10.413.778 47.371.895] 10.498.792] 5.740.954| 15.306.457| 5.368.792) 2.757.895] 7.535.438] 1.850.511] 3.055.450] 6.762.277 3.224.521 1.388.916] 10.027.279) 1.516.891 1.550.477] 194.025 2.703.212] 108.155] 565.690) 1.446.290 823.652] 181.184.318]
W 2008 384 4.529) 2.063] 3.246 2.257 6.525] 3.217| 1.668| 3.778] 2.333] 1.842)] 1.999 738 1.401] 3.685) 716 438 2.745] 426 609 88| 934 27| 554] 69) 100 46.371]
& 15.434.385| 16.431.480) 3.408.446 6.405.651| 10.875.748| 44.117.220] 10.047.932] 5.981.987] 16.303.819 5.425.647] 2.726.402) 7.612.140) 1.701.361 3.026.295] 7.039.311 3.609.486} 1.343.888] 11.038.941] 1.721.975] 1.508.217] 197.089 2.016.133] 146.788 386.635) 956.255 571.228| 180.034.457]
° 2009 473 A.mm— 2 Dm_ 3.187| 2.26! H.mhm_ 3.811] 2 Am_ 1 mAW_ 1.996 724 1.434f 3.587 mm_ 521] N.ﬂwlw_ Am— Nm_ 108] 91! 30 531] mm_ 1 46.367]
15.574.821| 16.045.348] 3.329.606] 6.292.493]  11.355.966 43.274.820] 10.275.235] 5.452.672 16.328.988| 6.101.710] 3.041.653] 8.146.956] 1.720.962] 3.143.993 6.795.396 3.070.381 1.335.892| 10.933.976 1.683.831 1.808.396 226.602 2.188.985] 122.553] 409.387| 1.004.138] 639.751] 180.304.511]
2007 75 1.933] 1.297] 360 1.430 N.m@ 1.990 691 2.099] 677] 578 1.181 761] 768 1.760 148} 170 1.046 pow_ 31 7| 129 5] 33| E 54| 20.212]
m 2.798.503 6.492.377| 1.709.295 462.478 4.934.443] 11.317.873] 5.579.428 2.408.010 8.133.956] 1.515.707] 776.263] 4.175.097| 1.524.543] 1.721.028] 3.126.759 507.300) 572.440) 5.137.189) 529.772)] 79.550] 12.203 235.593] 15.613 20.149 298.732] 306.345) 64.390.646
l_.Vu 2008 64 1.860) 1.401] 390 1.530) 2.878] 1.958] 675 1.893] 636 587] 1.260 774] 697 1.692] 175 186 1.032] 157 31 3] 156] 6] 52| 16 66| 20.175]
w 2.386.278] 6.674.047] 1.892.954 517.414] 5.303.528] 11.683.795 6.032.558] 2.402.315] 7.470.614] 1.293.379) 819.035] 4.312.923] 1.489.667| 1.623.407] 3.021.090 676.440) 595.376 5.039.980] 580.271] 79.139 593 277.494] 14.063] 46.827 139.684 374.431) 64.747.303]
“ 2009 80 1.717] 1.317] 438 1.374] 2.815) 2.013] 739] 2.114] 614 580 1.379] 736 677] 1.686 182f 241] 1.064] 148 115] 8| 149 2 68| 20f 58| 20.334
Valori 3.118.579 6.151.156] 1.832.153] 598.196) 4.632.479 11.209.772) 5.906.840] 2.550.249] 8.080.924] 1.366.368] 792.370) 5.046.281] 1.256.517| 1.594.330 3.006.113] 718.804] 796.705) 4.883.521] 490.431] 274.572 14.481 243.810] 4.111 70.934| 221.952] 345.449) 65.207.095)
2007 Casi 23 1.140] 175 13| 590 1.728] 422 187 90 440 471} 470 172] 9] 51 101] 47] 23] 1] 31 0] 20| 1f 6.205
Valori 139.364] 4.714.808] 200.331] 25.419 2.111.946] 6.250.016} 1.410.335 750.607] 335.584] 1.462.777] 879.917] 1.657.824] 414.745 31.778| 169.657] 331.414] 195.890) 54.460] 2.626 104.662| 0] 48.421] 5.538| 21.298.119]
m 2008 Casi 19f 1.036 204 10f 590 1.786) 448 159 49| 504 340 466 135 5] 40 112 56 30 1 37 0] 25] 0] 6.052
3 Valori 86.040 4.308.495] 255. E— 24.073] 2.184.814] 6.732.870 1.474.934f 598.192) 178.816 1.832.326} 712.379 1.635.569 301.799 11.424) 124.276 458.083] 220.566 77.475] N.@ 119.389| 0] 63.468 0] 21.402.933]
2009 Casi 33 1.046 285 19| 640 1.724)] 459 185 60} 445 333 488 122] 5] 65 76 52 37 0] 24 1 16| 0] 6.115|
Valori 179.356 4.176.423] 339. ﬂmw_ 46.157 2.338.680] 6.648.185| 1.654.583 684.283] 328.150) 1.613.926] 723.169 1.758.406| 346.429 17.546 208.766| 414.297] 218.258)| 92.077| 0] 94.401 5.517 38.808] 0] 21 mmw.mum_
2007 Casi 11] 960] 4.539) 466 833 2.897| m.m_ 500] 1.801] 904 455 559 493 538 780 7 127 347 th_ mlw_ 93 Hwb_ 184 0] 1 19
Valori 32.009] 2.201.011 6.678.841] 742.695) 2.037.257] 5.898.466) 6.435.090) 1.376.559] 4.549.682] 1.571.003] 940.599 1.051.424] 963.682 886.098| 1.251.849 9.776 303.562)] 788.639) 368.610] 161.474] 249.202 332.357 334.497| 0] 3.463] 39.167.843]
W 2008 19| 977 5.317] 703 849 2.793] 2.867| 507 2.157 951] 471 665| 518| 637 757] 8 140 398 100] 61 95 67 201 0] 0] 21.258]
W.I. 61.839 2.130.261] 6.992.640] 1.197.816} 2.006.235] 5.936.011 5.700.911 1.530.022 6.323.217] 1.743.150] 1.056.300} 1.325.029] 1.079.177] 1.123.899] 1.281.474] 12.724 320.877] 933.384] 240.509 112.501] 269.543] 207.571 378.500) 0] 0] 41.963.590]
2009 4 1.019] 5.294] 738) 814 2.618) 2.821] 543| 395 725| 560 673 653 5 142 251] 77| mlw_ mlm_ 45] 203] 4 1] 21.184
8.407] 2.178.504 6.971.143| 1.279.095| 1.940.435 5.647.834] 5.568.262) 1.603.564] 8.225.108)| 1.631.943 825.700) 1.619.157| 1.205.630) 1.283.769) 1.063.543] 2.617] 346.673] 679.060] 177.860) 102.753] 227.556) 93.892 365.194] 19.132] 5.749] 43.072.579
2007 182| 2.414] 1.966 1.477] 921 3.439 1.831) 700] 7. ﬂmﬁ 1.317] 1.040] 1.175] 617| 1.219] 1.045 237 241] 1.769| 141] 694 60} 220} 33 470] 35 115{ 31.110f
5.517.257] 8.607.427| 2.960.404] 2.846.376] 3.180.117] 17.023.939 5.482.499 2.529.047 25.362.533] 2.520.168] 1.793.272] 3.949.418] 1.512.255] 2.721.854f 1.552.464 1.010.388] 570.545 6.960.001] 464.579 1.163.225] 105.067| 488.237 462.442 434.294] 403.977| 367.642] 99.989.424
l” 2008 152 2.487| 1.821] 1.455) 892 3.126 1.786 689 7.637| 1.222)] 1.127] 1.229 549 1.408| 1.204] 219 248 1.736] 143 644 72 232 28] 455 14] 114] 30.689
w 4.418.850] 9.310.864 2.833.933 3.197.255] 3.160.890] 16.940.796 5.524.122 2.857.950] 25.807.269) 2.349.013] 1.982.988] 4.077.150] 1.330.804| 3.206.535 1.894.497 930.700) 547.815 6.582.804] 412.855] 1.121.511] 105.082] 577.608] 537.362 557.906 126.971] 356.907| 100.750.438]
2009 182 2.325| 1.426) 1.567 900} 2.906 1.808| 699 7.948)| 1.251] 1.122] 1.232 634] 1.285) 1.239) 230 249 1.814] 139 562 24 253 25 518 21] 91] 30.450]
5.909.051 8.172.851| 2.205.277] 3.068.936) 3.298.476) 15.311.379 5.210.961 2.850.015 26.899.392] 2.331.747] 1.949.811] 4.250.258] 1.636.761] 3.027.753) 2.028.039 1.031.705 532.096 6.833.747] 409.373] 957.870] 39.440] 646.032 454.936] 582.731] 291.257| 265.312| 100.195.206]
2007 Casi 1.463] 21.777 24.170] 12.001] 16.262] 36.035| 24.268] 8.773] 32.360] 10.569] 7.490) 12.143] 5.402 9.925) 22.418] 2.852] 2.498)] 13.449] 2.600) 4.939) 596 2.605 131] 2.022] 349 367 277.464
41.986.636| 69.708.446| 33.261.145| 20.282.245| 59.674.610] 148.518.905| 68.965.784| 29.673.223| 116.796.592| 22.235.360| 12.614.665| 40.185.152| 12.832.943| 21.378.311| 39.062.446] 9.300.621 7.458.077| 56.474.204] 9.008.233] 11.925.409 1.243.862] 6.503.311 823.616] 2.649.893 4.162.838 1.834.007| 848.560.535]
Hﬂ 2008 1.334] 21.586) 25.607] 12.011] 16. mm‘m— 35.237] 23.972 8.695) 32.176] 10.537] 7.446) 12.592| m.bnm_ 10.424 22.515 3.138| 2.430) 13.336} 2.682] 4.901 127] 2.129| 261] E— 278.438]
.m Valori 37.915.034] 69.876.656| 35.045.633| 21.081.818| 61.546.00: 146.573.793| 68.928.489| 30.085.347| 118.888.154| 22.263.871| 12.748.069| 41.313.045| 12.963.059| 22.567.174] 39.881.656| 10.726.831] 7.380.322| 56.957.147] 9.681.738| 11.916.927] 936.212 2.734.544 2.925.464 1.606.569] 853.001.797
2009 Casi 1.439| 20.516] 23.635] 12.323] 16. umﬁ— 34.057] 23.689 8.661] 32.383 10.506} 7.334] 12 mmﬂ— m.mwo_ 10.112| 22.120 2.980) N.ﬂm— 13.396} 2.493] 5.106 96 2.377| 269 Nwm_ 274.322
Valori 41.496.775| 65.208.501| 32.240. Nmﬂ_ 21.240.235| 61.903. wmm_ 141.651.097| 66.914.706] 29.951.086] 118.920.816| 22.622.615| 12.642.493| 43.186. mcm_ 13. Dc».mmﬂ_ 22.051.410] 39.025.110] 10.410.937| 7. muo.wwﬂ_ 58.032.995 8.809.023| 12.549.408] 1.013.222] 5.250.584] 702.224 3.099.285 3.105.967 H.mmm.&wb_ 844.427.018
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A completamento dell’analisi della mobilita passiva € utile aprire un focus sulla mobilita con le regioni di
confine. Nella seguente tabella 13, che riepiloga gli importi di mobilita passiva nel triennio 2007-2009, e
possibile osservare:

e Che l'incidenza della mobilita passiva, per valore economico, delle regioni di confine pesa per circa il
70% del complessivo (€.69.801.373 anno 2009), con il rilievo che 'Emilia Romagna pesa da sola per
circa il 50% (€.50.516.543).

e il lieve decremento del valore complessivo, con trend di aumento verso Emilia Romagna e Toscana, e

di significativo decremento verso Umbria ed Abruzzo.

Tabella 13
Emilia Toscana Umbria Abruzzo Totale
Romagna
2007 46.706.887 4.337.942 8.520.328 10.861.838 70.426.995
2008 49.686.572 4.791.569 7.733.367 8.271.690 70.483.198
2009 50.516.543 5.185.646 6.951.250 7.147.934 69.801.373

E’ evidente che la strategia di governo tendente alla riduzione della mobilita passiva deve esplicitarsi in
primo luogo in azioni mirate sulla mobilita verso le regione di confine.
A tal proposito & utile rappresentare sinteticamente la situazione del saldo di mobilita con le medesime

regioni al fine di avere una completa dimensione del fenomeno.

Emilia Romagna Toscana Umbria Abruzzo
Mobilita passiva - 50.516.543 - 5.185.646 - 6.951.250 -7.147.934
Mobilita attiva + 8.958.723 + 1.756.035 + 5.707.266 + 36.667.706
Saldo (-/+) - 41.557.820 - 3.429.611 -1.243.984 + 29.519.772

Pertanto secondo l'analisi paretiana del fenomeno quasi il 90% della problematica (41.557.820 su
46.231.415 complessivi) insiste sulla mobilita verso la regione Emilia Romagna.

A tal proposito & importante rappresentare che con la regione Emilia Romagna € vigente un accordo
triennale (2009-2011) che dispone ex ante le dinamiche di governo del fenomeno complessivo della

mobilita, ed i cui elementi vengono di seguito riportati.

a) Nessun tetto economico per le seguenti macrocategorie:

e Chirurgia dei trapianti;

e Ricoveri in DH e RO per i DRG oncologici 409, 410 e 492;

e Attivita di chirurgia oncologica (DRG chirurgici con diagnosi principale compresa tra i codici 140.0 e
239.9);

e Ricoveri in Unita spinale (reparto codice 28);

e Centri grandi ustionati;

e Trauma center.

b) Tetto economico dell’lanno 2008 con possibilita di incremento annuale progressivo del 5% e un
abbattimento del 50% dell’'ulteriore produzione oltre al 5% per le seguenti macrocategorie:
e DRG chirurgici e medici di alta complessita del Testo Unico, con esclusione dei trapianti;

e Ricoveri nei reparti di riabilitazione codice 75;
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c) Tetto economico dell’anno 2008 con incremento annuale del 5% per le attivita dei reparti codice 56
riservato esclusivamente ai trasferimenti — dal reparto per acuti — dei pazienti di cui alla casistica per

DRG chirurgici e medici di alta complessita del Testo Unico.

d) Tetto economico dell’anno 2007 senza possibilita di ulteriore riconoscimento per la produzione oltre al

tetto per tutte le altre tipologie di ricoveri.

Gli elementi sopra richiamati sono stati utilmente concordati dalla regione Marche per arginare la crescita
progressiva del valore della mobilita passiva che registrava importi significativi di incremento annuale.
Infatti se dal 2007 al 2008 l'incremento registrato € stato di €.2.979.685, tra I'anno 2008 e il 2009

I'incremento é stato di solo € 829.971.

4) LA POSSIBILE EVOLUZIONE DEL FABBISOGNO
Le sfide sono note: domanda di salute crescente, invecchiamento della popolazione, aumento dei malati
cronici, risorse scarse. In una parola sostenibilita, che va garantita attraverso il costante equilibrio tra il

sistema delle prestazioni e quello dei finanziamenti. Dall’analisi di cui sopra, si propone di seguito
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A) IPOTESI RIORDINO relativa all’Azione 6.2: RICONVERSIONE DELLE PICCOLE STRUTTURE

Attualmente sono presenti nel territorio regionale 14 piccoli Ospedali, di cui 9 con posti letto di degenza
ordinaria tra 20 e 50 posti letto e 5 con meno di 70, suscettibili, come previsto dall’Azione di riduzione
della frammentazione ex DGRM 17/2011, di riconversione, anche per la necessita di adeguarsi allo
standard previsto dei posti letto ospedalieri e residenziali. In tale contesto le strutture, in funzione della
collocazione geografica, della viabilita, della organizzazione interna, sono riconvertite, in parte o
totalmente, in servizi a valenza di post acuzie, territoriale/residenziale e specialistico ambulatoriale. In
questo modo, tra I'altro, si ottempera all’'obbligo di implementare I'attuale dotazione di posti letto di LPA e
Riabilitazione al previsto 0.7 per mille senza ricorrere alla acquisizione di nuove strutture.

Modalita operative:

e Trasformazione posti letto per acuti in posti letto di lungodegenza, riabilitazione e residenzialita

¢ Mantenimento/Potenziamento di attivita ambulatoriale specialistica

¢ Eliminazione laboratori analisi

* Ridefinizione della tipologia e allocazione della rete dell’emergenza territoriale

e Tendenziale trasformazione delle strutture in riconversione in Case della Salute, Presidi territoriali h24
Indicatori di risultato:

e Posti letto per acuti per mille abitanti in Regione ed in Area Vasta

¢ Posti letto di lungodegenza / riabilitazione per mille abitanti in Regione ed in Area Vasta

e Posti letto di residenzialita per mille abitanti

e Ore settimanali di attivita specialistica per struttura

o N. posti letto per operatore

Al fine di avere un quadro chiaro e definito e poter declinare i criteri per la riconversione dei piccoli
Ospedali, di seguito si riporta un’analisi della complessita e tipologia di casistica erogata nel 2009 dalle

piccole strutture ASUR.

ANALISI DELLA COMPLESSITA’ E DELLA TIPOLOGIA DI CASISTICA EROGATA NEL 2009 DALLE
PICCOLE STRUTTURE ASUR

Dall’analisi dei ricoveri, depauperati del DRG 391, erogati dai presidi ASUR nel 2009 e classificati secondo
la complessita dei DRG e la fasce d’eta degli assistiti, risulta abbastanza evidente la focalizzazione delle
piccole strutture e dei restanti presidi sulle differenti tipologie di pazienti, in base alla complessita della

casistica.

Figura 1
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Complessita dei DRG erogati dalle strutture ASUR nel 2009 suddivisa per fascie d'eta (% sul totale della produzione)

Peso DRG / Classi di Eta TraOed 1 - Complessita Traled 1,99 - 2 di 2 - Complessita Alta
Bassa Complessita Media

Zona Erogante |Presidio Classificazione 0-14 | 15-66|Over66|] 0-14 | 15-66 | Over 66] 0-14 | 15 - 66 | Over 66
ZToL PRESIDIO OSPEDALIERO 'SACRA FAMIGLIA' Altre strutture 0,6%| 32,1%| 37,2%]  0,0%|  52%| 23,8% 0,0%| 0,1%| 0,9%
REP. PSICHIATRIA (USL101 C/O S.SALV.) Altre strutture 0,0%| 93,0%| 7,0%]  0,0%| 00%] 00%] 00%| 00%] 0,0%
OSPEDALE CELLI CAGLI Piccola struttura 0,0%| 24,.8%| 43,6%| 01%] 61%| 248%] 00%] 01% 0,4%
ZT 02 OSPEDALE LANCIARINI SASSOCORVARO Piccola struttura 0,1%| 339%| 41.4%| 00%] 67%| 172%] 00%] 07% 0,1%
S. MARIA DELLA MISERICORDIA URBINO Altre strutture 7.9%| 43,5%| 16,9%| 03%|  7,5%| 15,7% 0.1%|  1,9% 6,4%
OSPEDALE CIVILE FOSSOMBRONE Piccola struttura 0,3%| 369%| 382%| 00%] 60%| 183%] 00%] 01% 0,3%
ZT03 OSPEDALE SANTA CROCE FANO Altre strutture 9,4%| 332%| 268%] 0,7%| 7,7%| 17,5% 0,2%|  12% 3,3%
OSPEDALE SS DONNINO E CARLO Piccola struttura 0,3%| 26,1%| 40,9%| 0,1%] 8,9%| 20,8%] 0,0%] 1,2% 1,7%
ZT 04 OSPEDALE SENIGALLIA Altre strutture 53%| 38,4%| 284%| 03%] 6,6%| 16,0% 0,1%| 1,0% 3,9%
7T 05 OSPEDALE GENERALE DI ZONA - CINGOLI - Piccola struttura 0,0%| 14,9%| 53,8% 0,0%]  45%| 26,29%] 0,0%] 0,2% 0,4%
OSPEDALI RIUNITI DI JESI Altre strutture 5,9%| 41,7%| 22,4%| 03%]  7,4%| 15,3% 0,2%| 19%| 48%
ZT 06 U.S.L.N.6 -OSP. S.ANTONIO ABATE-SASSOFER Piccola struttura 0,0%| 147%| 72,2%| 0,0%] 08%| 123%] 0,0%] 0,0% 0,0%
U.S.L.N.6 -OSPEDALE CIVILE 'E.PROFILI'-F Altre strutture 8,7%| 36,1%| 26,1%| 05%|  7,1%| 16,8% 0,1%|  1,0% 3,8%
OSP.’SS. BENVENUTO E ROCCO’ OSIMO Altre strutture 3,9%| 41,7%| 252%] 0,1%|  9,1%| 17,9% 0,0%|  05% 1,6%
zZr 07 OSPEDALE 'M. MONTESSORI' CHIARAVALLE Piccola struttura 0,1%| 37,6%] 32,2%| 0,0%]  63%| 234%] 00%] 0,0% 0,4%
OSPEDALE 'SANTA CASA' - LORETO Piccola struttura 0,1%| 292%| 222%| 00%] 59%| 257%] 00%| 32%| 1358%
ZT08 OSPEDALE CIVILE SANTA LUCIA RECANATI Piccola struttura 17,5%| 42,6%| 197%|  03%| 53%] 123%] 0,0%| 08% 1,5%)
OSPEDALE GENERALE DI ZONA CIVITANOVA Altre strutture 7,5%| 43,9%| 16,8%| 0,2%] 10,8%| 151%] 0,0%] 2,3% 3,5%
OSPEDALE GENERALE PROVINCIALE MACERATA Altre strutture 6,5%| 353%| 26,8%| 03%] 8,0%| 16,6% 05%|  1,7%|  42%
ZT 09 OSPEDALE TOLENTINO Piccola struttura 0,1%| 40,1%| 24,7%| 0,0%] 84%| 251%] 0,0%] 04% 1,2%
OSPEDALE TREIA Piccola struttura 0,5%| 88%| 550%] 0,0%| 7,3%| 27,4% 0,0%| 05%| 0,5%
OSPEDALE 'B.EUSTACCHIO' - S. SEVERINO M. Altre strutture 5,0%| 50,1%| 31,9%| 02%] 41%| 7,4%] 02%| 0,5% 0,7%
ZT 10 OSPEDALE S.MARIA DELLA PIETA™ - CAMERINO Altre strutture 0,8%| 29,7%| 22,6%|  0,4%| 10,7%] 254%|  0,0%|  2,8% 7,6%
PRES.OSP. OSPEDALE S.SOLLECITO-MATELICA Piccola struttura 0,0%| 135%| 39,7%|  0,0%]  46%| 39,9%] 00%] 0,7% 1,5%)
PRESIDIO OSPEDALIERO FERMO Altre strutture 7,5%| 325%| 26,7%|  0,4%]  85%| 17,9% 0,3%|  14%| 48%
Zr11 PRESIDIO OSPEDALIERO MONTEGIORGIO Piccola struttura 0,0% 59%| 436%|  0,0%|  3,19%] 469%] 0,0%|  0,0% 0,6%
PRESIDIO OSPEDALIERO S.ELPIDIO A MARE Piccola struttura 0,0% 7,1%| 27,9%]  0,0%|  7.1%] 57,2%]  0,0%| _ 02% 0,6%
ZT 12 OSP. 'MADONNA DEL SOCCORSQ' S.BENEDETTO Altre strutture 10,3%| 407%| 221%| 04%| 7.3%| 145%] 01%| 1,2% 3,4%
2T13 OSPEDALE GEN.LE PROV.LE 'C.G.MAZZONI' Altre strutture 6,5%| 357%| 29,1%| 03%] 7,7%| 15,6% 0,4%| 15% 3,2%
OSPEDALE VITTORIO EMANUELE 11 AMANDOLA Piccola struttura 0,4%| 39,0%| 32,2%] 0,1%| 7,0%] 19,0% 0,0%| 0,5% 1,8%
TOTALE 6,3%| 37,3%] 26,6%] 0,3%] 7,5%| 16,9%] 0,2%] 1,3%] 3,6%
|Piccole strutture | 3,2%| 32,6%] 33,3%| _ 0,1%]  6,4%| 21,6% 0,0%|  0,7%] _ 2,0%]|
AGGREGAZIONI |Altre strutture ]  68%| 381%| 255%| 0,4%| 7,7%| 16,1%" 0,2%|  1,4%|  3,8%]

Dalla figura 2 si evince che per i DRG

a complessita medio — bassa, nelle piccole strutture, rispetto ai

restanti presidi, una maggior percentuale di prestazioni sul totale e rivolta ai pazienti anziani (classe over

66), con una minor percentuale rivolta invece verso le restanti classi. Piu nel dettaglio, per i DRG a

complessita medio — bassa, le piccole strutture in confronto alle restanti hanno erogato rispetto al totale

della loro produzione il 50% circa in meno di prestazioni per i pazienti in eta pediatrica, il 15% circa in

meno di prestazioni per gli assistiti della classe 15 — 66 anni ed il 30% circa in piu di prestazioni per gli

assistiti over 66.

Figura 2
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Specularmente, una relazione inversa € invece presente per la casistica ad alta complessita. Per i DRG
presenti in tale categoria, la percentuale di prestazioni sul totale erogate dalle piccole strutture & inferiore
del 50% circa rispetto a quella delle altre strutture, nelle ultime 2 classi di eta considerate; per la fascia

pediatrica, la produzione dei piccoli presidi € praticamente assente.

Figura 3
Complessita dei DRG medici erogati dalle strutture ASUR nel 2009 suddivisa per fascie d'eta (% sul totale della produzione)
Peso DRG / Classi di Eta Tra0ed 1 - Complessita Traled1,99 - = di 2 - Complessita Alta
Bassa Complessita Media

Zona Erogante |Presidio Classificazione 0-14 | 15-66 |Over66] 0-14 | 15-66|Over66] 0-14 | 15 - 66 | Over 66
ZT 01 PRESIDIO OSPEDALIERO 'SACRA FAMIGLIA' Altre strutture 0,3% 19,1%]|  41,4% 0,0% 5,5% 33,6% 0,0% 0,0% 0,1%)
REP. PSICHIATRIA (USL101 C/O S.SALV.) Altre strutture 0,0% 93,0% 7,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0%
OSPEDALE CELLI CAGLI Piccola struttura 0,0% 14,9% 47, 7% 0,0% 6,3% 30,8%]| 0,0% 0,1% 0,2%
ZT 02 OSPEDALE LANCIARINI SASSOCORVARO Piccola struttura 0,0% 12,2% 26,2%) 0,0% 8,8% 52,5% 0,0% 0,1% 0,3%
S. MARIA DELLA MISERICORDIA URBINO Altre strutture 136%| 36,1%| 229%] 01% 5,0%]| 20,8%) 0,2% 0,3% 1,1%
OSPEDALE CIVILE FOSSOMBRONE Piccola struttura 0,2% 16,5% 47,4%) 0,0% 5,0% 30,6% 0,0% 0,1% 0,2%)
ZT103 OSPEDALE SANTA CROCE FANO Altre strutture 12,5%| 31,0%| 27,0% 0,9%) 5,8%| 21,9%) 0,3%) 0,1%) 0,6%)
OSPEDALE SS DONNINO E CARLO Piccola struttura 0,2% 14,3% 49,2% 0,0% 7,7% 28,6% 0,0% 0,1% 0,0%
ZT 04 OSPEDALE SENIGALLIA Altre strutture 7,7% 34,6% 28,3%! 0,3% 6,7% 21,7% 0,1% 0,2% 0,3%)
2105 OSPEDALE GENERALE DI ZONA - CINGOLI - Piccola struttura 0,0%| 14,9%| 53,8% 0,0%) 4,5%|  26,2%) 0,0%) 0,2%) 0,4%)
OSPEDALI RIUNITI DI JESI Altre strutture 9,1% 37,1% 24,6% 0,2% 6,7% 20,9% 0,3% 0,3% 0,8%)
2T 06 U.S.L.N.6 -OSP. S.ANTONIO ABATE-SASSOFER Piccola struttura 0,0%| 147%| 72,2% 0,0%) 0,8%| 12,3%) 0,0%) 0,0%) 0,0%)
U.S.L.N.6 -OSPEDALE CIVILE 'E.PROFILI'-F, Altre strutture 140%| 31,2%| 210%] 07% 6,8%]|  25,3%) 0,1% 0,2% 0,7%
OSP.'SS. BENVENUTO E ROCCO' OSIMO Altre strutture 6,8% 33,0% 25,1% 0,0% 6,7% 27,7% 0,1% 0,1% 0,6%)
ZT1 07 OSPEDALE 'M. MONTESSORI' CHIARAVALLE Piccola struttura 0,0%| 11,0%]|  40,4% 0,0%) 4,0%|  44,4%) 0,0%) 0,0%) 0,2%)
OSPEDALE 'SANTA CASA' - LORETO Piccola struttura 0,1% 11,9% 36,2% 0,0% 3,4%| 48,4% 0,0% 0,1% 0,0%
2108 OSPEDALE CIVILE SANTA LUCIA RECANATI Piccola struttura 25,9%]| 30,7%]| 24,6% 0,1%) 3,2%|  15,4%) 0,0%) 0,0%) 0,1%)
OSPEDALE GENERALE DI ZONA CIVITANOVA Altre strutture 10,7%| 39,7%| 22,6% 0,2%) 7,9%| 17,2%) 0,0%) 0,7%) 0,9%)
OSPEDALE GENERALE PROVINCIALE MACERATA Altre strutture 10,1% 35,1% 25,30/;I 0,2% 6,8% 20,8% 1,0% 0,3% 0,5%)
ZT 09 OSPEDALE TOLENTINO Piccola struttura 0,1%| 26,8%| 27.4%] _ 0,0%) 5,8%| 39,5%) 0,0%) 0,2%) 0,2%)
OSPEDALE TREIA Piccola struttura 0,5% 8,8% 55,0%] 0,0% 7,3% 27,4%)]| 0,0% 0,5% 0,5%)
OSPEDALE 'B.EUSTACCHIQ' - S. SEVERINO M. Altre strutture 135%]| 43,1%]| 20,2% 0,5%) 57%| 16,2%) 0,6%) 0,1%) 0,2%)
ZT 10 OSPEDALE S.MARIA DELLA PIETA™ - CAMERINO Altre strutture 0,7%| 16,1%| 29,3% 0,0% 8,9%]|  43,3%) 0,0% 0,6% 1,2%
PRES.OSP. OSPEDALE S.SOLLECITO-MATELICA Piccola struttura 0,0% 10,7% 23,6% 0,0% 6,3% 58,1% 0,0% 0,0% 1,3%)
PRESIDIO OSPEDALIERO FERMO Altre strutture 12,5%| 33,3%]| 20,0% 0,4%) 8,5%| 24,1%) 0,6%) 0,5%) 0,4%)
2T 11 PRESIDIO OSPEDALIERO MONTEGIORGIO Piccola struttura 0,0% 59%| 43.6%) 0,0%) 31%] 469%] 0.0% 0,0%) 0,6%)
PRESIDIO OSPEDALIERO S.ELPIDIO A MARE Piccola struttura 0,0% 7,1%| 28,1% 0,0%) 7,1%| 57,3%) 0,0%) 0,0%) 0,4%)
2T 12 OSP. '"MADONNA DEL SOCCORSO' S.BENEDETTO Altre strutture 142%| 369%| 236%] 04% 6,3%| 17,8%) 0,1% 0,2%) 0,6%)
T 13 OSPEDALE GEN.LE PROV.LE 'C.G.MAZZONI' Altre strutture 9,3% 34,2% 27,2% 0,2% 7,8% 19,8% 0,6% 0,4% 0,6%)
OSPEDALE VITTORIO EMANUELE 11 AMANDOLA Piccola struttura 0,2%| 27,6%]| 41,2% 0,0%) 6,1%|  24,8%) 0,0%) 0,0%) 0,1%)
TOTALE 9,7%)| 32,2%)| 26,8% 0,3% 6,6%)| 23,4% 0,3% 0,3% 0,5%|

AGGREGAZIONI

Piccole strutture | 5,0%|  18,9%| 37,5% 0,0%|  53%| 32,9% 0,0%| 0,1%| 0,2%]
Altre strutture | 10,5%| 34,5%| 24,9% 0,3%|  6,8%| 21,7%) 0,4%|  0,3%|  0,6%|

Dal grafico di sintesi relativo alla stessa analisi esclusiva per i DRG medici (figura 4) é possibile dedurre
considerazioni analoghe a quelle stilate per la casistica nella sua complessita. Tuttavia, rispetto alla
prima, lo studio sui DRG medici evidenzia un maggior divario tra le piccole strutture e i restanti presidi
sulle differenti classi di assistiti, in base alla complessita della casistica.

Figura 4
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Figura 5

Complessita dei DRG chirurgici erogati dalle strutture ASUR nel 2009 suddivisa per fascie d'eta (% sul totale della produzione)

Peso DRG / Classi di Eta Tra 0 ed 1 - Complessita Tral ec! %’99 . = di 2 - Complessita Alta
Bassa Complessita Media

Zona Erogante |Presidio Classificazione 0-14 | 15-66 |Over66] 0-14 | 15-66|Over66] 0-14 | 15-66 | Over 66
ZT 01 PRESIDIO OSPEDALIERO 'SACRA FAMIGLIA' Altre strutture 1,3% 61,2% 27,8% 0,1% 4,6% 1,7% 0,1% 0,4% 2,7%
OSPEDALE CELLI CAGLI Piccola struttura 0,0% 55,2% 30,9% 0,5% 5,7% 6,6%] 0,0% 0,2% 0,9%
ZT 02 OSPEDALE LANCIARINI SASSOCORVARO Piccola struttura 0,1% 43,6% 48,2% 0,0% 5,8% 1,3% 0,0% 1,0% 0,0%
S. MARIA DELLA MISERICORDIA URBINO Altre strutture 2,0% 51,1% 10,5% 0,5% 10,0% 10,5% 0,0% 3,5% 11,9%
OSPEDALE CIVILE FOSSOMBRONE Piccola struttura 0,3% 60,8% 27,4% 0,0% 7,2% 3,8% 0,0% 0,2% 0,3%)
ZT 03 OSPEDALE SANTA CROCE FANO Altre strutture 4,6% 36,5% 26,5% 0,5% 10,7% 10,8% 0,0% 2,8% 7,6%
OSPEDALE SS DONNINO E CARLO Piccola struttura 0,6% 46,4% 26,8% 0,1% 11,1% 7,4% 0,0% 3,1% 4,6%)
ZT 04 OSPEDALE SENIGALLIA Altre strutture 1,5%| 44.2% 28,6% 0,3% 6,4% 7,3% 0,0% 2,2% 9,5%
ZT 05 OSPEDALI RIUNITI DI JESI Altre strutture 1,8% 47,8% 19,7% 0,5% 8,4% 8,1% 0,0% 3,9% 9,9%
ZT 06 U.S.L.N.6 -OSPEDALE CIVILE 'E.PROFILI'-F Altre strutture 2,3%| 42,0% 32,3% 0,2% 7,5% 6,5% 0,0% 1,9% 7,4%
OSP.'SS. BENVENUTO E ROCCO' OSIMO Altre strutture 0,1% 52,8% 25,3% 0,3% 12,3% 5,4% 0,0% 1,0% 2,9%
ZT 07 OSPEDALE 'M. MONTESSORI' CHIARAVALLE Piccola struttura 0,2% 62,7% 24,5% 0,0% 8,4% 3,6%] 0,0% 0,0% 0,6%
OSPEDALE 'SANTA CASA' - LORETO Piccola struttura 0,0% 47,2% 7,7% 0,0% 8,4% 2,2% 0,0% 6,4% 28,1%!
zT 08 OSPEDALE CIVILE SANTA LUCIA RECANATI Piccola struttura 2,1% 64,3%! 10,6% 0,6% 9,2% 6,6% 0,1% 2,3% 4, 2%
OSPEDALE GENERALE DI ZONA CIVITANOVA Altre strutture 4,2%)]  48,0% 10,8% 0,3% 13,8% 13,0% 0,0% 3,8% 6,1%
ZT 09 OSPEDALE GENERALE PROVINCIALE MACERATA Altre strutture 2,1% 35,7% 28,6% 0,4% 9,6% 11,5%! 0,0% 3,4% 8,7%
OSPEDALE TOLENTINO Piccola struttura 0,1% 59,0% 20,8% 0,0% 12,1% 4,7%| 0,0% 0,7% 2,6%
OSPEDALE 'B.EUSTACCHIO' - S. SEVERINO M. Altre strutture 0,5% 53,4% 38,3% 0,0% 3,3% 2,8% 0,0% 0,7% 1,0%
ZT 10 OSPEDALE S.MARIA DELLA PIETA™ - CAMERINO Altre strutture 0,9% 42,2% 16,5% 0,7% 12,3% 9,1% 0,0% 4,9%| 13,5%
PRES.OSP. OSPEDALE S.SOLLECITO-MATELICA Piccola struttura 0,0% 19,6% 75,1% 0,0% 1,0% 0,0% 0,0% 2,4% 1,9%)
7T 11 PRESIDIO OSPEDALIERO FERMO Altre strutture 1,7% 31,6% 34,4% 0,5% 8,6% 10,9% 0,0% 2,4% 9,7%
PRESIDIO OSPEDALIERO S.ELPIDIO A MARE Piccola struttura 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% 33,3% 0,0% 33,3% 33,3%
ZT 12 OSP. 'MADONNA DEL SOCCORSOQ' S.BENEDETTO Altre strutture 3,1%| 47,8% 19,3% 0,6% 9,3% 8,3% 0,0% 3,1% 8,6%
T 13 OSPEDALE GEN.LE PROV.LE 'C.G.MAZZONI' Altre strutture 2,4% 37,.7% 31,9% 0,4% 7,7% 9,5% 0,1% 3,2% 7,1%
OSPEDALE VITTORIO EMANUELE 11 AMANDOLA Piccola struttura 0,7% 58,0% 17,2% 0,3% 8,5% 9,3% 0,0% 1,3% 4,7%)
TOTALE 2,0%)| 43,9%)]| 26,3%] 0,3%] 8,7% 8,4%1 0,0%]| 2,7%| 7,5%

AGGREGAZIONI |Piccole strutture | 0,5%| 53,5%| 27,0%]  0,2%]|

8,1%|  43%]  0,0%]  1,7%]  4,6%|

|Altre strutture 1 22%| 425%| 26,2%] 0,4%]|

8,8%] 9,00] 0,0%] 2,8%] 8,0%]|

Per i DRG chirurgici a bassa complessita (figura 6), seppur in maniera

esigua, le piccole strutture

continuano a focalizzare una maggior quota di produzione sulla classe di eta piu alta. Per quanto riguarda

la classe intermedia, sono in tal caso le piccole strutture a dedicare una maggior produzione per i DRG a

bassa complessita. Relativamente alla restante casistica (complessitd medio-alta) i piccoli presidi non

raggiungono mai la percentuale di produzione sul totale dedicata dai restanti presidi nelle varie classi di

eta.

Figura 6
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Dall’analisi dei primi 20 DRG in termini di casistica erogati dalle piccole strutture, rappresentanti il 45%

della produzione totale, escludendo quelli relativi ai parti (391 + 373),

emerge un mix produttivo

composto in buona parte da prestazioni inappropriate secondo i criteri evidence-based.
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I DRG 39, 119 e 6, risultano collegati ad interventi che potrebbero essere eseguiti in regime
ambulatoriale. Sono anche presenti diversi DRG probabilmente collegati a ricoveri potenzialmente
evitabili, relativi all’acutizzazione di patologie croniche (scompenso cardiaco, BPCO, polmonite) di pazienti

che avrebbero dovuto ricevere una piu efficace assistenza a livello territoriale.

Figura 7
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39 - INTERVENTI SUL CRISTALLINO CON O SENZA VITRECTOMIA 930 103 72 138 1.243 6,1%
127 - INSUFFICIENZA CARDIACA E SHOCK _ 112 115 84 90 67 5 90 84 85 1 54 83 41 129 1.040 5,1%
éaé/xlNcTcERVENTI PER ERNIA INGUINALE E FEMORALE, ETA > 17 ANNI 45 45 26| 133 151 27 137 1 80 745 3,7%
119 - LEGATURA E STRIPPING DI VENE 29 220 138 36 48 25 31 16 160 703 3,5%
14 - EMORRAGIA INTRACRANICA O INFARTO CEREBRALE 38 47 33 59 1 2 11 156 15| 81 71 5 19 7 545 2,7%
IZSEE—ZIIZLEERVENTI 'SUL GINOCCHIO SENZA DIAGNOSI PRINCIPALE DI 44 80 114 123 76 437 2,1%
87 - EDEMA POLMONARE E INSUFFICIENZA RESPIRATORIA 46 64 55 6 1 2 60 21 18 5 15| 138 5 436 2,1%
524 - ISCHEMIA CEREBRALE TRANSITORIA 22 49 34 29| 13 15 10 71 2] 28] 35| 49 68 425 2,1%
89 - POLMONITE SEMPLICE E PLEURITE, ETA > 17 ANNI CON CC 21 73 41 26 14 1 16 49 65, 53 12 9 15 395 1,9%
88 - MALATTIA POLMONARE CRONICA OSTRUTTIVA 29 48 66 63 12 3 12 14 42 29 1 25 344 1,7%
6 - DECOMPRESSIONE DEL TUNNEL CARPALE 52 45 105 63 20 10 24 319 1,6%
262 - BIOPSIADELLA MAMMELLA E ESCISSIONE LOCALE NON PER
NEOPLASIE MALIGNE 4 1 9 12 231 47 12 316 1,6%
158 - INTERVENTI SU ANO E STOMA SENZA CC 17 19 117 37 16 46 59 311 1,5%
256 - ALTREDIAGNOSI DEL SISTEMA MUSCOLO-SCHELETRICO E DEL
rESSUTO CONNETTIVO 79 2 2 20 112 10 1 1l 81 2 310 1,5%
381 - ABORTO CON DILATAZIONE E RASCHIAMENTO, MEDIANTE
ASPIRAZIONE O ISTEROTOMIA 3 296 299 1,5%
12 - MALATTIE DEGENERATIVE DEL SISTEMA NERVOSO 69 19 26 29 4 28 1 63 8| 12 6 19 12 296 1,5%
227 - INTERVENTI SUI TESSUTI MOLLI SENZA CC 22 212 13 17 22 4 1 291 1,4%
544 - SOSTITUZIONE DI ARTICOLAZIONI MAGGIORI O REIMPIANTO DEGLI
[ARTI INFERIORI 289 289 1,4%
243 - AFFEZIONI MEDICHE DEL DORSO 13 9 6 3 3 28 170 4 2 1 2 241 1,2%
220 - INTERVENTI SU MANO O POLSO ECCETTO INTERVENTI MAGGIORI
SULLE ARTICOLAZIONI, SENZACC 13 106 76 13 12 20 240 1,2%
|;UBTOTALE 655| 2.059]| 1.053| 698| 115| 156] 667| 1.144| 1.066| 186] 422| 171] 270| 563 9.225| 45,4%
CRITERI GENERALI PER LA RICONVERSIONE DELLE PICCOLE STRUTTURE:
1) Coerenza con DGRM 17, in un contesto di omogeneita di sistema.
2) Creare una nuova tipologia di ospedale rispetto all’attuale modello per acuti, che configuri la

possibilita di trattare pazienti soprattutto anziani con pluripatologia in una struttura con copertura medica
8/20 integrata eventualmente da una pronta disponibilitdA medica e con assistenza infermieristica
continua. Tali strutture tendono a configurarsi come case della salute / presidi territoriali H 24, con
standard specifici differenti da quelli delle strutture ospedaliere propriamente dette.
3) Queste strutture hanno una specifica vocazione al trattamento di pazienti anziani con
pluripatologia ed ha una polivalenza che consente nella stessa area di degenza o nelle stesse aree di
degenza di trattare pazienti da ex lungodegenza / riabilitazione a pazienti da RSA o anche residenza
protetta.
4) Le unitda operative per acuti esistenti (medicina e chirurgia) sono soppresse e di norma
riconvertite in U.O. di post acuzie.
Il personale medico viene riassorbito dalle unita operative presenti nelle strutture di rete (hub),
consentendo il raggiungimento di due risultati:

* il miglioramento dell’erogazione delle prestazioni per acuti nella sede hub (compresa la
continuita assistenziale)

* un adeguato supporto alle unita operative riconvertite nella piccola struttura (lungodegenza,
riabilitazione, ecc.), con possibilita di decidere il ricovero diretto (senza obbligo di passaggio in reparto

per acuti), anche su proposta del MMG (previa valutazione).
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Il personale infermieristico ed ausiliario viene prioritariamente utilizzato per garantire l'assistenza nei
nuovi setting assistenziali di post acuzie.

5) Gli standard assistenziali di personale infermieristico e di supporto previsti sono piu bassi rispetto
alle “normali aree di degenza”.

6) Tali nuove strutture ospitano una rilevante attivita ambulatoriale, ma non garantiscono un
ricovero d’urgenza che va riservato ai servizi di pronto soccorso propriamente detti.

7) Queste strutture devono essere fortemente integrate con la rete dei servizi socio sanitari del
bacino di riferimento e si candidano ad ospitare attivita residenziali o previste o gia effettuate in altre sedi
garantendo una maggiore efficienza erogativa.

8) Il modello proposto valorizza il contributo delle figure professionali coinvolte, che devono
garantire una professionalita elevata proprio per la presenza di molteplici problemi complessi nello stesso
paziente.

9) Il coinvolgimento della guardia medica (continuita assistenziale) pud contribuire alla gestione
delle attivita di assistenza medica richiesta dalla struttura ed ai piccoli problemi dell’'urgenza nei PPl ove
presenti.

10) Nel caso sia previsto il mantenimento di attivita da Punto di Primo Intervento, la stessa &
assicurata da parte dei medici ET del 118, quando non impegnati nell’emergenza territoriale, sulla base di
Protocolli condivisi con CO 118 per I'emergenza urgenza. A tal fine & previsto il trasferimento dei medici
convenzionati che ne hanno titolo al rapporto di dipendenza.

11) La riconversione dei piccoli Ospedali contribuisce, infine, alla razionalizzazione delle unita
complesse, in ottemperanza alla Legge 133/2008 e del Patto per la salute 2010 — 2012. Laddove
persistano ancora Unita Operative Complesse ci si riserva la possibilita di rimodulazione / riqualificazione

dei modelli attualmente presenti.

AV1: Hub Ospedale di rete di Urbino
Configurazione attuale:
ZT2: Cagli 50 pl + 20 di Riabilitazione intensiva Santo Stefano; Sassocorvaro 50 pl.

ZT3: Fossombrone 68 pl; Pergola 68 pl.

PROPOSTA RICONVERSIONE

ZT2 Ospedale di Cagli: riconversione in Casa della Salute / Presidio territoriale h 24 con rimodulazione
dei posti letto di medicina interna e chirurgia generale in Lungodegenza ed in Chirurgia DS/ambulatoriale.
POTES Medicalizzata. Ambulatorio di Primo intervento h 12 con capacita di risposta a patologie di minore
complessita, gestito dai medici della struttura e quando sono in attesa - sosta dai Medici del 118.
Trasformazione del Laboratorio in Punto Prelievi e dotazione di POCT.

ZT2 Ospedale di Sassocorvaro: ridefinizione della funzione di ricovero, con riconversione dei posti letto
di medicina interna in LPA (20 pl) e 5 a gestione clinica internistica per pazienti operati in chirurgia a ciclo
breve (nelllambito della sperimentazione gestionale Montefeltro Salute). Chirurgia gia riconvertita in 10
PL di DS/One DS (sperimentazione gestionale Montefeltro Salute). Tenuto conto della condizione
geografica disagiata e la posizione di confine con I'Emilia Romagna si prevede il mantenimento del PPl h
24 gestito dai medici della struttura e quando sono in attesa - sosta dai Medici del 118. POTES 118

Medicalizzata. Trasformazione del Laboratorio in Punto Prelievi con attivita diagnostica di urgenza.
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ZT3 Ospedale di Fossombrone: considerata la sua buona posizione geografica e di viabilita dalla costa,
riconversione in Casa della Salute / Presidio territoriale h 24 con rimodulazione dei posti letto di medicina
interna e chirurgia generale in Lungodegenza ed in Chirurgia DS/ambulatoriale. POTES Medicalizzata.
Ambulatorio di Primo intervento h 12 con capacita di risposta a patologie di minore complessita, gestito
dai medici della struttura e quando sono in attesa - sosta dai Medici del 118. Trasformazione del
Laboratorio in Punto Prelievi e dotazione di POCT.

ZT3 Ospedale di Pergola: trasformazione della Chirurgia in Chirurgia a ciclo breve su 5 gg.(10 pl).
Riconversione della medicina interna in LPA (20 posti letto) con mantenimento di 10 pl di medicina per il
supporto alla CCB. Mantenimento Riabilitazione intensiva (20 pl). Mantenimento PPl h 24 gestito dai
medici della struttura e quando sono in attesa - sosta dai Medici del 118. Di notte e nei festivi diurni &
prevista anche la collaborazione dei medici della continuita assistenziale. POTES 118 Medicalizzata.

Trasformazione del Laboratorio in Punto Prelievi con attivita diagnostica di urgenza.

AV2: Hub i rispettivi Ospedali di rete
Configurazione attuale:

ZT5: Cingoli 40 pl

ZT 6: Sassoferrato 40 pl di lungodegenza
ZT7: Chiaravalle 49 pl; Loreto 53 pl.

ZT5 Ospedale di Cingoli: riconversione in Casa della Salute / Presidio territoriale h 24 con
rimodulazione dei posti letto di medicina interna in Lungodegenza / riabilitazione estensiva e/o RSA.
POTES 118 infermieristica. Trasformazione del Laboratorio in Punto Prelievi e dotazione di POCT.

ZT6 Ospedale di Sassoferrato: coerente con DGRM 17 (funzione di lungodegenza e riabilitazione).
Copertura POTES infermieristica di Arcevia. Mantenimento stand by.

ZT7 Ospedale di Chiaravalle: riconversione in Casa della Salute / Presidio territoriale h 24 con
rimodulazione dei posti letto di medicina interna in Lungodegenza, soppressione di 11 posti letto di
chirurgia DS e trasformazione in chirurgia ambulatoriale. Trasformazione del PPl in POTES 118
Infermieristica. (trasferimento da Falconara). Trasformazione del Laboratorio in Punto Prelievo e
dotazione di POCT.

ZT7 Ospedale di Loreto: riconversione in Casa della Salute / Presidio territoriale h 24 con
rimodulazione dei posti letto di medicina interna in Lungodegenza, trasformazione dei posti letto di
chirurgia in 12 posti letto di DS/ chirurgia ambulatoriale. Mantenimento PPl h 12 diurno, gestito dai
medici della struttura (attuale personale dedicato). Di notte e nei festivi diurni & prevista anche la
collaborazione dei medici della continuitd assistenziale. POTES 118 Medicalizzata Loreto Osimo.

Trasformazione del Laboratorio in Punto Prelievi e dotazione di POCT con attivita diagnostica di urgenza.

AV3: Hub i rispettivi Ospedali di rete

Configurazione attuale:

ZT8: Recanati 95 pl

ZT 9: Tolentino 73 pl; Treia 44 pl di lungodegenza e riabilitazione

ZT 10: Matelica 28 pl

ZT8 Ospedale di Recanati: trasformazione della Chirurgia generale in Chirurgia a ciclo breve su 5

gg.(10 pl). Riconversione della medicina interna in LPA (20 posti letto) con mantenimento di 20 pl di
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