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LA GIUNTA REGIONALE

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

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

Ricordato che I'articolo 45 del regolamento citato al punto precedente prevede che le disposizioni ivi
riportate si applicano, in quanto compatibili, al personale degli enti e degli organismi dipendenti della
Regione;

Visto il secondo comma dell’articolo 82 undecies 1 della citata Legge Regionale n. 40/2005 che prevede
che il PQPO di ARS sia predisposto dal Direttore dell’ Agenzia, in coerenza con il programma di attivita,
e sia approvato dalla Giunta Regionale;

Visto, altresi, il terzo comma dell’articolo 82 undecies 1 della L.R. n. 40/2005 che prevede che la Giunta
Regionale, nell’ambito di apposite linee guida, definisce la cadenza periodica e le procedure per
I’effettuazione dei monitoraggi circa lo stato di realizzazione degli obiettivi previsti nel PQPO
dell’ Agenzia;

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

Considerata la necessita, codificata entro le linee guida del ciclo di Programmazione, Monitoraggio e
Valutazione (approvate con delibera della Giunta Regionale n. 77 del 10/02/2014 e modificate, in
ultimo, con delibera n. 229 del 06/03/2018), di effettuare una verifica intermedia sul grado di
raggiungimento degli obiettivi della Giunta Regionale e degli enti dipendenti, volta, altresi, ad
un'eventuale rimodulazione delle schede obiettivo inserite nel PQPO;

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

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

Visto il monitoraggio, allegato al presente atto a formarne parte integrante e sostanziale (Allegato A),
circa I'andamento delle attivita connesse agli obiettivi strategici nel primo semestre del corrente anno,
con riferimento agli obiettivi, agli indicatori ed ai valori target contenuti nel PQPO 2022;

Rilevato come dalla documentazione predisposta non emergano disallineamenti tali da far ritenere che
l'attivita di ARS non sia, al primo semestre, aderente ai contenuti programmatici della citata delibera n.
190/2022;



Rilevata, inoltre, I’opportunita di effettuare una rimodulazione al PQPO 2022, come descritto entro la
motivazione della modifica riportata nell'allegato B al presente atto, a formarne parte integrante e
sostanziale, in cui sono anche esplicitate le riformulazioni prodotte;

Considerata la discussione e la conseguente analisi critica circa gli esiti del monitoraggio intermedio
relativo al conseguimento degli obiettivi 2022 degli enti dipendenti (compresa ARS) effettuata con
I'Organismo Indipendente di Valutazione in data 25/07/2022;

Visti gli esiti della trattazione avvenuta in Comitato di Direzione, in ultimo nella seduta del 21/07/2022;
A voti unanimi
DELIBERA

1) di approvare il monitoraggio, allegato al presente atto a formarne parte integrante e sostanziale
(Allegato A), circa I'andamento delle attivita connesse agli obiettivi strategici nel primo semestre
del corrente anno, con riferimento agli obiettivi, agli indicatori ed ai valori target contenuti nel
Piano della Qualita della Prestazione Organizzativa 2022 di ARS, approvato con delibera della
Giunta Regionale n. 190 del 28/02/2022;

2) di ritenere, come dal rapporto di monitoraggio e dalla verifica effettuata di cui al precedente
punto, che l'attivita di ARS sia, al primo semestre, aderente ai contenuti programmatici del
PQPO 2022 e allineata rispetto alle aspettative di risultato ivi contenute;

3) di approvare l'adeguamento degli obiettivi, degli indicatori, delle connesse priorita e
responsabilita per la loro attuazione e dei cronoprogrammi, contenuti nel PQPO 2022
dell’Agenzia, come riportato nell'allegato B al presente atto a formarne parte integrante e
sostanziale;

4) di provvedere la trasmissione all'Organismo Indipendente di Valutazione, per opportuna
conoscenza, della presente delibera;

5) di disporre la pubblicazione sul sito internet dell'’Agenzia della presente delibera completa degli
allegati, al fine di garantire la necessaria trasparenza ed accessibilita della documentazione.

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

IL SEGRETARIO DELLA GIUNTA
La Dirigente Responsabile

SIMONA VOLTERRANI

Il Direttore
FEDERICO GELLI

Il Direttore Generale
PAOLO PANTULIANO



Allegato A - Monitoraggio intermedio obiettivi 2022 - ARS

|AGENZIA REGIONALE DI SANITA' (ARS) - AL
AMBITO RISULTATI ATTEST con MONITORAGGIO VALUTAZIONE
Responsabile ) —
1 | strRaTEGICO | I obrettiv peso % Indicatore p— P [ e Note lona (1) e Note di mo Valutazione sintetica sullo
iniziale 2022 2023 - 2024 regionale 2022 | dall'indicatore
Ambiente e salute Analisi della correlazione tra e et DGR n. 1260/2021 -
(Prevenzione e esposizioni ambientali e salute . . . ) Osservatorio Documento di o Prima fase letata. Si veda il ARS 1 §
1| promozione deila | 1+ | della popolazione in alcune aree | 7/00% | @i siti df interesse nazionale in 100,00% Si veda il cronoprogramma ARS 1 Epidemiologia | indirizzo 2022 ad D INDICATORE DA RICONSIDERARE Dizzions SHEEIIDCETEND
salute) toscane frosimst ARS
(Approvazione del Piano Triennale per la Prevenzione della Corruzione e 1
Trasparenza (PTPCT) 2022-2024 da parte del Direttore ARS con decreto n.
50 del 29/04/2022. Le relative misure risultano in corso di attuazione: in
Una PA trasparente e i el Attuazione misure sulla 100,00% particolare il gruppo di lavoro ha continuato I'opera di ricognizione degli RPCT
e leggera - azioni e e trasparenza previste per I'anno | dato finale 100,00% 100,00%  [Nell'ambito del Piano Integrato di Attivita e Organizzazione PIAC 2022/2024 50,00% obblighi di pubblicazione entro la sezione “Amministrazione trasparente”| Riunioni interne 3. secondo le aspettative
per I'efficacia, realizzosions dulle s di natura 2021 vengono specicate le misure organizative da sdottre, sla In tema dil  pegponsabile garantendo un costante aggiomamento delle pagine nelle modalita e|  Bozza PIAO
I'efficienza, la e e il secondole tampestivih itiest; inlte | gruppo ha itimato 2 stesura del
2 trasparenzae | 2.1 9 . 5,00% verificarne Ia rea\\zzaz\one La vermca circa il conseguimento dell’ awemvo Obiettivo trasversale PIAO 2022-2024 per la parte
e trasparenza e anticorruzione, 4 e s Corruzione e e
integri del G s sor valdata da Responsabile dell preve coruzione e trasparenza sia| 11, e i) ischi corruttivi e
o Corruttivi e trasparenza del Piano o mnuerdo al rispetto del ¢ Scadenze e lreettuazene. ol Approvazione del PTPCT 2022-2024 da parte del Direttore ARS con decreto
== egrato di Attivita e Attuazione misure 100,00% adempiment! n. 50 del 29/04/2022. Le relative misure risultano in corso di attuazione: in| RPCT
CREEEND Orgamzzazmne (PIAO) sull'anticorruzione previste per | dato finale 100,00% 100,00% 50,00% pamculars il gruppo di \avuru ha ulumato \a stesura del PIAO 2022-2024| Riunioni interne 3. secondo le aspettative
I'anno 2022 2021 per la p: Rischi corruttivi|  Bozza PIAO
B
T0aTG delle corelazion /3 STUdT Caso Controllo UTiZzando T dati della banca datl MACRO| DGR n. 12602071 -
malattie croniche e Covid-19 e Realizzazione dello studio secondo 21 ARS relativa alle matattic croniche ed 1 dat dlsponibili aul cos i Covid.|  Osservatorio i o202 E' stato realizzato nel corso del mese di maggio un webinar di presentazione
3.1 | degli effetti diretti e indiretti della | 8,00% - 100,00% - 19. Si faranno studi pre/post pandemia sulla gestione delle malattie[ Epidemiologia - dei dati relativi al Covid ed alla gestione delle cronicita. Si veda il  Direzione 3. secondo le aspettative
cronoprogramma indirizzo 2022 ad
pandemia sulla gestione delle croniche. Settore Sanitario cronoprogramma ARS 2
cronicith (MACROVID! i veda il R
Valutazione e analisi dell'andamento dell'epidemia da Covid-19 in ambito DGR n. 1260/2021 -
Monitoraggio dell'evoluzione Effettuazione del monitoraggio : " . regionale e nazionale sulla base dei dati raccolti dalla protezione civile |  Osservatorio Documento di Effettuazione del disegno di studio relativo allefficacia dei vaccini per Covid-
32 dell'epidemia da Covid-19 10,00% secondo il cronoprogramma 100,00% dalle fonti informative regionali Epidemiologia | indirizzo 2022 ad LD 19. Si veda il cronoprogramma ARS 3 Report LD EERD
i veda il cronoprogramma ARS 3 ARS
Approfondimento su
Sito ARS link:
Attivita di contrasto https://www.ars.tos
alla pandemia Covid cana.it/banche-
dati/dati-sintesi
3 |collaborazione con la ; 11 riassetto della rete ospedaliera e I'analisi delle traiettorie di ricovero dei ) con analisi delle intprolea-p
Direzione Sanita, nemgrffsggefaﬂj,‘s;}f:"s;:difv‘”a Pubblicazione rapporti secondo il pazienti in seguito all'ondata pandemica richiedono un approccio esplorativol o o oo | DGR 0 1260/2021 dei ricoveri Covid-19 nel 2020 e 2021 e descrizione della dei|  programma-
Welfare e Coesione | 3.3 P s 14,00% PP - 100,00% 100,00% e descrittivo al fine di poter disporre di informazioni utili alla discussione ed| P 25,00% pazien i ricoverati per altri motivi. Si veda il cranapmgramma nale- 3. secondo le aspettative
Covid-19 (effetti diretti e indiretti ronoprogramma Qualita ed Equita | indirizzo 2022 ad !
Sociale oia ooty alla definizione delle strategie regionali. e ARS 4 osservazione-dei-
P i veda il cronoprogramma ARS INDICATORE DA RICONSIDERARE livelli-essenziali-
assistenza?provenie
nza=home_tasti&de
glio=ric_geo_prol
estpar_top_geograf
ia=
Efficacia dei diversi vaccini della L'obiettivo consiste nell'analisi dell'efficacia della campagna vaccinale di DGR n. 1260/2021 -
Regione Toscana anti Covid-19. . Analisi del piano vaccinale ) " A patologia (popolazione over 65) attraverso utilizzo dati informatizzati delle 3| Osservatorio di mento di o Entro la scadenza prevista sono stati acquisiti i flussi dati. Si veda il
34 ‘Analisi dell'efficacia della 7,00% secondo il cronoprogramma 100,00% Aziende Usl Toscane. Epidemiologia | indirizzo 2022 ad 40,00% cronoprogramma Acquisizionefiussi}| 3. secondo le aspettative
campagna vaccinale i veda il cronoprogramma ARS 5 ARS
itbanche-dai/dai
Osservazione dei livelli essenziali d e
rvazi i livelli essenziali di
1l Nuovo Sistema di Garanzia deve essere monitorato per valutare se e in DGR n. 1260/2021 - i | indi § programmaregionale-
assistenza. Analisi e monitoraggio . g Tutto il set degli indicatori del nuovo sistema di garanzia & stato aggiornatol
, Aggiomamenti secondo il : " ; che misura I'evento pandemico ha amplificato le disuguaglianze nell‘accesso| Osservatorio per la | Documento di # . ossenvagione-del-iveli-
41 | degl eventuallscostamenitra g1 | 7,00% Pt 100,00% o Semial & motThcatn | comporament naoorapat: Goata ot 2ot | inaizse 2052 ad 40,00% con | dati 2021 sul sistema di indicatori PROLEA. Si veda il cronoprogramma arome s 3. secondo le aspettative
peg bl P i veda il cronoprogramma ARS 6 ARS assisienza?provenienza
o | e =home_tastgdetiagio=r
c_geo_proleatpar_top
geografia=090
Anals su accessoservil e stto i Realizzazone dele att prevste Ossenvtoriod |- Documentodi
42 Tii?;:ap:;suzn;;a;‘a‘yzﬂn;;u\lr;a 7,00% eeando | cronaroorme - 100,00% - i veda il cronoprogramma ARS 7 Tovcormiciogia | indintzo 2052 ad 40,00% Si veda il ARS 7 flussi | 3. secondo le aspettative
ARS
Analisi del Servizio Sanitario con
5 patto e di efficacial ¢ 4 |55 yalutazione e al monitoraggio | 7,00% |ReZzazione delle attivita previste - 100,00% - Si veda il cronoprogramma ARS 8 Epidemiologia ocumento di 70,00% I 19 S-SR (EHEE O 62 AHICD W et G WU Talhe ezl Report 3. secondo le aspettative.
(Politiche, attivita, i funiona della rorganizsasiane econdo il cronoprogramma om0, | indirizzo 2022 ad indicatori al baseline 2019. Si veda il cronoprogramma ARS 8
CLIIOERE) dei servizi sanitari territoriali ARS
Valutazlone dello stato di salute, DGR n. 1319/2020 - Prima fase correttamente completata. Si rileva uno slittamento della
del fabbisogno assistenziale degli Realizzazione delle attivita prevists Qsservatorio di Documento di d ARS del dataset da parte dell'Istituto Superiore di Sanita. Si
6.1 | anziani non autosufficienti e della | 7,00% easecanoue\I Cf;\;mgr:r::a ste - 100,00% - Si veda il cronoprogramma ARS 9 Epidemiologia md“’”‘;mem;] = 40,00% szzzeﬁ’é:;wpwgm:maa&sseg la parte dellIstituto Superiore di Sanita. Si Direzione 5. in ritardo
risposta dei servizi di assistenza a Settore Sanitario
lungo termine ARS INDICATORE DA RICONSIDERARE
evento pandemico Covid-19 ha mostrato effet indret su. patologle Emailinvialrepert
e dgmnt b domo e Gt ot rorogpel 0ok oo oot o201 s st Fowap s it 0 g 5o
6.2 po-cip . 9| 7,00% previste secondo il - 100,00% 100,00% 9 ppl org 9 P 40,00% Redazione del report con trasmissione ai referenti regionali competenti. Siscana.it/FlowMap/2_| 3. secondo le aspettative
effetti immediati e di medio phiiandosid reti tempo-dipendenti e in virty dell'evoluzione delle singole reti, delle| Qualita ed Equita | indirizzo 2022 ad EEs e e e o Ty s
Modelli assistenziali periodo della pandemia Covid-19 Prog| evidenze scientifiche e delle informazioni a disposizione. ARS prog Tt
(analisi, valutazione, Si veda il cronoprogramma ARS 10 i
6 modello di : ; n
et vt Valutazione degl Indicatort di Uevento pandemico Covid-19 ha posto ['accento sulla necessita di
ity Vol df mtenento per prmo monitoraggio della sicurezza delle cure erogate e di valutare I'equilibrio tral
P operatore & pubblicazione efficienza e resilienza del network ospedaliero. ARS ha pianificato una serie| DGR n. 1260/2021 - https://visual.ars.to
6.3 | Promozione di una rete ospedaliera| o0 A R 100,00% 100,005  |di indagini conoscitive nel triennio 2021 - 2023 per I'esplorazione e la messa| Osservatorio per la | Documento di 40,00% Aggiomamento dati 2021 sul portale Flowmap pubblicati in data 30 magglo.scana. t/FIoWMap/2_| 3 (o onio e aspettative
efficace e sicura Ministeriale 7013015 b0 appiestivo 2 sistema di diversi ambiti specialistici, rispetto ai parametri di volume di| Qualita ed Equita | indirizzo 2022 ad Si veda il cronoprogramma ARS 11 inputs_8sidebar=0
flowmap ceconiant attivita stabiliti dal Decreto Ministeriale 70/2015 e dalla regolamentazione| ARS 22H%22
regionale in materia
cronoprogramma i veda il cronoprogramma ARS 11
Sorveglianza delle infezioni e D e o e una <o per o e DGR n. 1260/2021 - [Trasmissione ad Istituto Superiore di Sanita dei dati relativi alla Toscana| Email trasmissione
correlate all'assistenza, Realizzazione delle attivita previste . " Osservatorio per la | Documento di % 2021 per il protocollo ARISS in data 07/06/2022. Trasmissione ai dati
41 gellantibiotico-resistenza e delle | 7/°% secondo il cronoprogramma 100,00% 100,00% gf,!f;‘:;e[:r°ga‘e' STeents pendemice e s Sooineso s vz ¢ 1 Qualita ed Equita | indirizzo 2022 ad 75,00% competenti settori di Regione Toscana del report CRE in data| email SSECHIDNICSS BT
infezioni da germi MDR o RS 1 ARS 21/04/2022. Si veda il cronoprogramma ARS 12 report
100,00%
[(1) Responsabile attuazione dell'obiettivo & la struttura che svolge la funzione di referente per a sua ed il cui 4l vertice dell'ente (ove non si tratti della stessa persona) circa lo stato di avanzamento
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AR

S crono 1

RISULTATO ATTESO Analisi della correlazi tra

ali e salute della popolazione in alcune aree toscane. Valutazione

p
georeferenziata di almeno un Comune apparten

ente ai siti di interesse nazionale in Toscana

Valore target — entro il 31/12/2022

MONITORAGGIO

Nr. o Fine Struttura o Fine effettiva f g f q
i Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
1 Scelta del comune oggetto dell'attivita di georeferenziazione - V_erl:_)ale 01/02/2022 | 30/04/2022 Oss_ervat_:orio_di 10,00% 30/04/2022 Scelta del Comune effettuata Email

Orbetello Riunione Epidemiologia
Py Acqwsmone_ a_nagrafe comunale del Comune oggetto dell'attivita di Database 01/05/2022 | 30/09/2022 Oss_erva'_corlo_dl 20,00%
georeferenziazione Epidemiologia
3 |Aggancio dei dati dell'anagrafe con i dati dei principali flussi sanitari Database 01/10/2022 | 30/10/2022 Oss_erva'_corio_di 30,00%
Epidemiologia
4 |Analisi dei dati Reportcon | 11172022 | 3171272022 | Osservatoriodi | 44 g0p
analisi Epidemiologia
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
ARS crono 2
RISULTATO ATTESO Studio delle correlazioni tra malattie croniche e Covid-19 e degli effetti diretti e indiretti della pandemia sulla gestione
delle cronicita (MACROVID) MONITORAGGIO
Valore target - entro il 31/12/2022
Nr. P Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva " ¢ : :
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
Valutazione della ripresa nel corso del 2021 e del primo semestre . .
1 2022 della gestione delle malattie croniche in termini di processi, esiti Report 01/04/2022 | 31/12/2022 OESS;Z;'}%TIOO igl 50,00% _ T om0 6 Svel Direzione
e costi dalla fase di crisi del 2020 determinata dall'epidemia di Covid- P P gia ! ° 2= S © ©
. . - Settore Sanitario
19 e dalle misure di contenimento
Aggiornamento degli studi sull'effetto dell'epidemia sulla comparsa di Osservatorio di
2 |nuove malattie croniche e sull’evoluzione di pre-esistenti malattie Report 01/04/2022 | 31/12/2022 Epidemiologia 50,00% - In fase di svolgimento Direzione
croniche Settore Sanitario
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%

Mo
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ARS crono 3

RISULTATO ATTESO Monitoraggio dell' 1

dell'epid

da Covid-19

Valore target — entro il 31/12/2022 HONIIORAGCIO
Nr. e Fine Struttura o Fine effettiva A . A .
o Descrizione fase Output Drevisto Drevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
1 |Definizione disegni di studio Report 01/01/2022 | 31/03/2022 | Osservatorio di 20,00% 15/03/2022 EiiE ClEeee € SIVETe (e EHve clllEhedE 6w per Report
Epidemiologia Covid-19
2 [Conduzione analisi statistiche Report 01/04/2022 | 30/09/2022 | Osservatorio di 30,00% - In fase di svolgimento Direzione
Epidemiologia
3 |Produzione di report Report/articoli | 41 /16,5025 | 31/12/2022 | Osservatoriodi | g4 g4y
scientifici Epidemiologia
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
ARS crono 4
RISULTATO ATTESO Monitoraggio della risposta del network osped o alla pand Covid-19 (effetti diretti e indiretti della pandemia)
Valore target — entro il 30/11/2022 MONITORAGEIO
Nr. o Inizio Fine Struttura o Fine effettiva = ; A q
o Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
Approfondimento su
sito ARS link:
https://www.ars.tos
cana.it/banche-
dati/dati-sintesi-
Osservatorio per Pubblicazione approfondimento con analisi comparativa delle sm;;:;gl:ll;ﬂ::[ea—
Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri per Covid-19 nel iy caratteristiche dei ricoveri Covid-19 nel 2020 e 2021 e N
i 2021 Report 10/02/2022 | 30/06/2022 la 9”3'."? e 25,00% 30/06/2022 descrizione della casistica dei pazienti Sars positivi ricoverati reglo_nale- n
I'Equita " L osservazione-dei-
per altri motivi ; . S
livelli-essenziali-
assistenza?provenie
nza=home_tasti&det
taglio=ric_geo_prole
a&par_top_geografia
=090
Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri extra Covid-19 Osservatorio per
2 |nel 2021, compresa analisi dell'andamento dei tempi di attesa per la Report 20/02/2022 | 30/07/2022 la Qualita e 25,00% - In fase di svolgimento Direzione
chirurgia programmata I'Equita
. - . . . Osservatorio per
3 [Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri per Covid-19 nel Report 01/07/2022 | 30/10/2022 la Qualita e 25,00%
primo semestre 2022 B Y
I'Equita
Osservazione andamento e caratteristiche dei ricoveri extra Covid-19 Osservatorio per
4 |nel primo semestre 2022, compresa analisi dell'andamento dei tempi Report 01/08/2022 | 30/11/2022 la Qualita e 25,00%
di attesa per la chirurgia programmata I'Equita
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
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ARS crono 5

RISULTATO ATTESO Effi

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

ia dei diversi vaccini della Regione Toscana anti Covid-19.

MONITORAGGIO

Peso complessivo delle fasi (100%)

ARS crono 6

Nr. e Fine Struttura o Fine effettiva A . A .
o Descrizione fase Output Drevisto Drevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
1 |Acquisizione dati flusso vaccianazione e flusso positivi Acqusizione | /0515022 | 3070672022 | Osservatorio 40,00% 30/06/2022  |Acquisitili flussi dati seppuriin un formato non linkabile traidil 'y o\ isizione flussi
flusso Epidemiologia loro
2 |Analisi dati incrocio flussi Archivio dati | 01/07/2022 | 31/10/2022 | Osservatorio 30,00%
Epidemiologia
N - Osservatorio o
3 |Report efficacia vaccini Report 01/11/2022 | 31/12/2022 Epidemiologia 30,00%
100,00%

Monitoraggio intermedio obiettivi 2022 - ARS

RISULTATO ATTESO Osservazione dei livelli essenziali di assistenza. Analisi e monitoraggio degli eventuali scostamenti tra gli impegni assunti
con il Patto per la Salute MONITORAGGIO
Valore target - entro il 31/12/2022
Nr. i Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva A : 1 3
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
t/banche-dati/dati-sintesi
sintprolea-prolea-
Aggiornamento Osservatorio per Tutto il set degli indicatori del nuovo sistema di garanzia & programn egionale:
i i i i i i K s - N . X I ) ione-dei-livelli-
1 A_gglorna_me_nto F‘at' 2021 a livello di zone distretto/ospedali su piattaforma web| 31/05/2022 | 30/06/2022 la Qualita e 40,00% 27/06/2022 stato aggiornato con i dati 2021 sul sistema di indicatori AN IR ]
sistema indicatori ARS, PROLEA . s essenziali-
PROLEA I'Equita PROLEA
assistenza?provenienza
=home_tasti&dettaglio=ri
c_geo_prolea&par_top
geografia=090
. - N . . Osservatorio per
2 Appl_’ofondlmento su indicatori CORE di valutazione per scostamento Report web 01/07/2022 | 31/07/2022 la Qualita e 20,00%
con impegni assunti TEquits
I'Equita
Aggiornamento 2021 e invio al Ministero della Salute dei 10 indicatori .
3 |per il monitoraggio e la valutazione dei Percorsi Diagnostico- Mail invi 30/06/2022 | 31/12/2022 Oslseré/atcllil;@ per 40,00%
Terapeutici Assistenziali (PDTA) previsti dal Nuovo Sistema di Garanzia a ° aI'Eua it? e ' °
(NSG) per la Toscana quita
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%

417



ARS crono 7

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

Valore target — entro il 31/12/2022

MONITORAGGIO

Nr. e Fine Struttura o Fine effettiva - . - q
e Descrizione fase Output Previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
1 ||Acquisizione flusso delle domande di certificazione disabilita dei Medicil g, o 10/02/2022 | 31/05/2022 | Osservatorio 40,00% 31/05/2022 Passaggio dati interistituzionale Acquisizione flussi
di Medicina Generale Epidemiologia
2 |Analisi flusso dati Analisi dati | 01/06/2022 | 30/09/2022 | Osservatorio 20,00% - In fase di svolgimento Direzione
Epidemiologia
. Osservatorio
0,
3 |Presentazione report Report 01/10/2022 | 31/12/2022 Epidemiologia 40,00%
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
ARS crono 8
RISULTATO ATTESO Analisi del Servizio Sanitario con particolare riguardo all'andamento, alla valutazione e al monitoraggio in funzione della
riorganizzazione dei servizi sanitari territoriali MONITORAGGIO
Valore target - entro il 31/12/2022
Nr. P Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva A : 1 3
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
Predisposizione sistema di monitoraggio dell'impatto  della| Bozza sistema Osservatorio di Bozza di sistema di monitoraggio della riorganizzazione dei Bozza sistema
1 |Predisposizic istema - dl - mc 99 P : "a | 01/01/2022 | 31/03/2022 | Epidemiologia 40,00% 31/03/2022 43 Il Bkt 99 93012 : "
riorganizzazione dei servizi territoriali monitoraggio o servizi territoriali elaborata entro la scadenza prevista monitoraggio
Settore Sanitario
Osservatorio di
2 |Valutazione della situazione a baseline (2019) Report sintetico| 01/04/2022 | 30/06/2022 Epidemiologia 30,00% 08/06/2022 Stesura del report contenente gli indicatori all'anno 2019 Report
Settore Sanitario
. AT . . . . . Osservatorio di
Valutazione primi impatti della riorganizzazione al primo semestre " . | X . o
3 2022 e condivisione con stakeholders Report sintetico| 01/07/2022 | 31/12/2022 Epldemlolqgla_ 30,00%
Settore Sanitario
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
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ARS crono 9

RISULTATO ATTESO Valutazione dello stato di salute, del fabbisogno assist iale degli i non autosufficienti e della risposta dei servizi
di assistenza a lungo termine MONITORAGGIO
Valore target — entro il 31/12/2022
Nr. oen Fine Struttura o Fine effettiva S 5 5 .
e Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
Finalizzazione report "La tutela della salute degli anziani" e Osservatorio di Il report € stato predisposto ed & stato presentato nel c di
1 I report 9 Webinar 01/01/2022 | 31/03/2022 | Epidemiologia 40,00% 15/02/2022 [XeInE GRS [ICEIERIIL) £19 (IR LD el Report e webinar
presentazione risultati Settore Sanitario un webinar tenutosi in data 15/02/2022
- . . . - . . Osservatorio di In fase di svolgimento. Si rileva uno slittamento della
o |finalizzazione indagine Passi d'Argento, predisposizione report e Report 01/01/2022 | 30/06/2022 | Epidemiologia 30,00% - consegna ad ARS del dataset da parte dell'Istituto Superiore Direzione
presentazione risultati pubblicato i : s
Settore Sanitario di Sanita
Set indicatori Osservatorio di
Aggiornamento indicatori long term care e promozione del loro utilizzo| aggiornato e . R . o _ . . L
3 per finalita di governance dei servizi condivisione con 01/01/2022 | 31/12/2022 sgﬁfrzn;f:\??;io 30,00% In fase di svolgimento Direzione
stakeholder
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
ARS crono 10
RISULTATO ATTESO Monitoraggio delle reti cliniche tempo-dipend i, alla luce degli effetti immediati e di medio periodo della pandemia Covid+
9 MONITORAGGIO
Valore target - entro il 31/12/2022
Nr. P Inizio Fine Struttura ® Fine effettiva s < s :
fase Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
Email invio report
Report sintetico impatto reti cliniche tempo dipendenti anno 2021 e Report e Osservatorio per Aggiornamento dati 2021 sul portale Flowmap pubblicati in| https://visual.ars.to
1 |aggiornamento dati sulle reti tempo dipendenti 2021 su piattaforma| pubblicazione | 20/04/2022 | 30/06/2022 la Qualita e 40,00% 30/06/2022 data 30 maggio. Redazione del report con trasmissione ai|scana.it/FlowMap/?_
web FlowMap aggiornamento I'Equita referenti regionali competenti inputs_g&sidebar=%
22H%22
- . . . " Osservatorio per
Py Anda_n_wen_to m_chcatorl primo semestre 2022, con implementazione Report 15/10/2022 | 10/11/2022 la Qualita e 20,00%
nuovi indicatori, dove definiti p s
I'Equita
Osservatorio per
3 |Report indicatori di esito delle reti cliniche Report 01/09/2022 | 10/12/2022 la Qualita e 20,00%
I'Equita
Implementazione sezione tematica 'Reti Cliniche' nella piattaforma Pubblicazione Osls:r(\z/igcl)izlgeper
4 |ARS - banche dati: pubblicazione degli indicatori di almeno una rete indicatori 01/02/2022 | 31/12/2022 V'Equita - 20,00% - In fase di svolgimento Direzione
tempo dipendente Equt
Direzione
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
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ARS crono 11

RISULTATO ATTESO Promozione di una rete ospedaliera efficace e sicura. Valut degli indicatori di volumi di intervento per primo
operatore e pubblicazione indicatori di volume Decreto Ministeriale 70/2015 su applicativo flowmap MONITORAGGIO
Valore target - entro il 30/11/2022
Nr. oen Fine Struttura @ Fine effettiva S 5 5 A
e Descrizione fase Output previsto prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
. . . . . https://visual.ars.to
Aggiornamento Portale FlowMap su volumi Decreto Ministeriale . Osservatorio per . " I : >
1 [70/2015 e su tumori rari (Delibera Giunta Regionale Toscana Agg"’mag”e”t" 10/02/2022 | 31/05/2022 |  la Qualita e 40,00% 30/05/2022 Qgtg"’;game”t." eleid] 2021 sul] piiElle (Ao pulblkiie in ?ca"i"t@%""\;a"_/gf
394/2016) wel IEquita ata 30 maggio inputs_8&sidebar=%
22H%22
. oo . . . Osservatorio per
2 S:f;g’zalz“’"e del volume di ricoveri programmati per primo operatore, Report 01/04/2022 | 31/07/2022 la Qualita e 30,00% 5 In fase di svolgimento Direzione
I'Equita
Osservazione del volume di ricoveri programmati per primo operatore, Osservatori‘o per
3 " ! Report 01/04/2022 | 30/11/2022 la Qualita e 30,00% - In fase di svolgimento Direzione
primo semestre 2022 I'Equita
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
ARS crono 12
RISULTATO ATTESO Sor delle i ioni correlate all'assistenza, dell'antibiotico-resistenza e delle infezioni da germi MDR
Valore target - entro il 30/11/2022 MONITORAGGIO
Nr. P Fine Struttura ® Fine effettiva " . : :
fase Descrizione fase Output prevista Responsabile Peso % (se entro il 30/6) Note di monitoraggio Fonte dati
Osservatorio per L . . . . . . - . -
1 |Invio dati a Istituto superiore di Sanita per Protocollo ARISS E-mail di invio | 10/02/2022 | 30/06/2022 |  la Qualita e 50,00% I ||[TEEmEEE GG IS Sipame Gl SR @ ER FEEin)| Eme iEsemEene
I'Equita alla Toscana 2021 per il protocollo ARISS dati
Osservatorio per P q q . i
- . . o s Trasmissione al competente settore di Regione Toscana del| Email trasmissione
2 [Invio in Regione report per sorveglianza CRE relativi a anno 2021 Report 20/02/2022 | 30/04/2022 IaI%:il;:éa e 25,00% 21/04/2022 report sorveglianza CRE report
L . . - . Osservatorio per
3 Iz’g‘gg in Regione report per sorveglianza CRE relativi a primo semestre Report 01/04/2022 | 31/07/2022 la Qualita e 25,00% . In fase di svolgimento Direzione
I'Equita
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
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Allegato B — Rimodulazione obiettivi 2022 - ARS

|AGENZIA REGIONALE DI SANITA' (ARS) - OBIETTIVI 2022 - RIMODULAZIONI

RISULTATI ATTESI
AMBITO || Collegamento con | 411y AZIONE DELLA MODIFICA AL PQPO 2022
I STRATEGICO II Note Respo_nsablle la
Obiettivo Peso % Indicatore Valore target Valore target O]
2022 2023 - 2024 regionale 2022
Viene eliminato I'obiettivo ed il relativo cronoprogramma. Le|
attivita riguardanti I'approfondimento sui dati contenuti nel V©
rapporto dello studio SENTIERI attraverso lo studio epidemiologico
microgeografico, oggetto del presente obiettivo, erano state,
avviate con I'acquisizione dei dati dei soggetti residenti nei 6,
b / tsi-dreth Vatutazione georeferenziata di- BER-P—1260/2624—{comuni interessati dai 4 Siti di Interesse Nazionale dalle anagrafi
| ¢ ee || esposiziont ot y aimeno un Comune appartenente y _ ) Osservatorio- Bocumentod- [comunali, al fine della ricostruzione delle singole storie
pr dettar detter e-ar 7708% | afsitidiinteresse nazionate 60700% Stvedarit-eronoprogramma ARS + Epidemiotogia | indirizzo2622-ad- |residenziali. Le attivita si sono interrotte a causa della necessita di
sakite) oscana secondo ARS effettuare approfondimenti amministrativi legati alla tematica
cronoprogramma privacy con Data Protection Officer (DPO )di Regione Toscana. Si
sono svolti vari incontri con i DPO degli enti coinvolti al fine di
individuare la corretta configurazione privacy dei ruoli General
Data Protection Regulation ma non & ancora stata trovata la
soluzione
Attivita di contrasto 11 riassetto della rete ospedaliera e I'analisi delle traiettorie di ricovero dei
alla pandemia Covid Monitoraggio della risposta del pavionti In seauito al'onaats pandemice Hiehicdono un smerectio ssplorative DGR n. 1260/2021 - |Viene rimodulata la pesatura dell'obiettivo in conseguenza
g 19 anche in 3.3 |network ospedaliero alla pandemia | +4;8¢% | Pubblicazione rapporti secondo il 100,00% 100,00% D toemitiive o1 fine i potor drenbree o1 Informasioni util mie slocuesions sg| OSservatorio perla | Documentodi —|dell‘eliminazione del'obicttivo sullAnalisi della correlazione tra
collaborazione con la| ~* Covid-19 (effetti diretti e indiretti | 21,00% cronoprogramma v ’ M . " Qualita ed Equita indirizzo 2022 ad |esposizioni ambientali e salute della popolazione in alcune aree,
n alla definizione delle strategie regionali.
Direzione Sanita, della pandemia) Si veda il ARS 4 ARS toscane
Welfare e Coesione i veda il cronoprogramma
Modelli assistenziali Valutazione dello stato di salute, . |DGR n. 1319/2020 -|Viene modificato il cronoprogramma ARS 9. A seguito dello
Gpalisl ) del egli Realizzazione delle attivita previste Osservatorio di Documento di  |slittamento della consegna ad ARS del dataset da parte
6 mocellolcl 6.1 | anziani non autosufficienti e della | 7,00% secondo il cronoprogramma 100,00% N Si veda il cronoprogramma ARS 9 Epidemiologia indirizzo 2021 ad |dell'Istituto Superiore di Sanita si rileva la necessita di rimodulare
governance, valore risposta dei servizi di assistenza a Settore Sanitario “ “ “ “
ARS Ia fine prevista per la seconda fase del cronoprogramma
prodotto) lungo termine

Rimodulazione obiettivi 2022 - ARS

Pag. 1]3




ARS CRONO 1

213
Rimodulazione obiettivi 2022 - ARS



ARS CRONO 9

di assistenza a lungo termine
Valore target — entro il 31/12/2022

RISULTATO ATTESO Valutazione dello stato di salute, del fabbisogno assistenziale degli anziani non autosufficienti e della risposta dei servizi

Rimodulazione obiettivi 2022 - ARS

Nr. Descrizione fase Output Imyo Fu!e Struttura_ Peso %
fase previsto prevista Responsabile
Finalizzazione report "La tutela della salute degli anziani" e Osservatorio di
1| e oG risuﬁ’tati 9 Webinar 01/01/2022 | 31/03/2022 | Epidemiologia 40,00%
P Settore Sanitario
L . . . . . . Osservatorio di
! , 30/66/2022 ) . .
2 Flnallzzaz[one .|ndag|.ne Passi d'Argento, predisposizione report e Repprt 01/01/2022 Epidemiologia 30,00%
presentazione risultati pubblicato 31/12/2022 2
Settore Sanitario
Set indicatori Osservatorio di
Aggiornamento indicatori long term care e promozione del loro utilizzo| aggiornato e . - . o
3 per finalita di governance dei servizi condivisione con 01/01/2022 | 31/12/2022 Sggcgjrzmslgrl\(i)tga;fio 30,00%
stakeholder
Peso complessivo delle fasi (100%) 100,00%
313




