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Il giorno 19 giugno alle ore 8.30, su piattaforma informatica, si & riunito I'Organismo
Indipendente di Valutazione dell'lstituto, costituito con decreto del Commissario
Straordinario n. 54 del 17/5/2019, cosi come integrato dal decreto n. 163 dd 7/11/2019, di
individuazione del nuovo Presidente.

Sono presenti:

dott. Cesare Gallorini Presidente
dott.ssa Valentina Lorenzutti Componente
dott. Michele Chittaro Componente

Per INRCCS sono presenti: la dott.ssa Alessandra Rachelli e la dott.ssa Martina
Vardabasso della SSD Programmazione e controllo. Interviene successivamente dott.ssa
Petrazzi.

Ordine del giorno:
1. Verifica rendicontazione progetti RAR 2019

L’OIV awvia i lavori di verifica degli obiettivi RAR 2019, esaminando il 10% dei progetti
complessivi, 2 per ciascuna area contrattuali.

Area del comparto

Id obv Obiettivo Indicatore/ Risultato Risultato Livello di
RAR atteso raggiunto al raggiungi
31/12/2019 mento
3 Assicurare |l n° di ore effettuate in | Vedi tabella 100%
compa | mantenimento/increm | orario aggiuntivo per | analitica sotto
ro (*) | ento dellattivita dei il mantenimento / riportata (**)
servizi assistenziali, aumento dell’attivita

tecnico diagnostici e ambulatoriale o
dell’attivita chirurgica chirurgica
fronte della variabilita
e complessita della
domanda e
dell’organico
disponibile

Valutazione del Direttore Sanitario | 100%
— nota prot. 1100 dd 18/6/2020

Verifica OIV: Presa visione della relazione prodotta dal responsabile del
progetto. L’OIV ritiene coerente la valutazione espressa dalla
Direzione.

o L’offerta ambulatoriale & stata garantita e complessivamente I'attivita ambulatoriale,
considerando anche l'attivita di tossicologia forense, & incrementata:




A%
VOLUMI Anno 2017 | Anno 2018 | Anno 2019 2019/2018
Totale IRCCS BURLO GAROFOLO 147.163 177.290 186.514 5,20%
Area
Pediatria 27.240 28.216 26.371 -6,54%
Chirurgia (eta pediatrica) 45.296 52.896 48.102 -9,06%
Ostetricia Ginecologia 34.832 37.733 40.182 6,49%
Arga laboratorio (compresa tossicologia forense 32793 48.008 61.160 27.40%
(evidenze fatture))
Radiologia 6.310 6.572 6.664 1,40%
Id obv Obiettivo Indicatore/ Risultato Risultato Livello di
RAR atteso raggiunto al raggiungi
31/12/2019 mento
18 Predisporre gli atti 1) tabella illustrativa; | E’ descritto nella 100%
compa | propedeutici 2) bozza di note; relazione del
rto all'attivazione della 3) relazione finale responsabile
procedura di
alienazione
dell’edificio di via
Combi
Valutazione del Direttore | 100%

Amministrativo — nota prot. 1093
dd 17/6/2020

Verifica OIV:

Presa visione della relazione prodotta dal responsabile del
progetto. L’OIV ritiene coerente la valutazione espressa dalla
Direzione.

Area della Dirigenza SPTA

Id obv Obiettivo Indicatore/ Risultato Risultato Livello di
RAR atteso raggiunto al raggiungi
31/12/2019 mento
6 Supporto all’attivita di | 1. 80% richieste E’ descritto nella 100%
SPTA | ricerca connessa ricerca portate alla relazione del

all’assistenza

sigla URC responsabile

2. Parere fattibilita
>80% delle

sperimentazione con
farmaci

Valutazione del Direttore Sanitario
— nota prot. 1101 dd 18/6/2020

100%

Verifica OIV:

Presa visione della relazione prodotta dal DS e a campione
dai dati inviati dalle singole strutture, che indicano il
mantenimento/incremento dell'attivita chirurgica, I'OIV ritiene
coerente la valutazione espressa dalla Direzione pur
invitando 'Amministrazione a garantire una maggiore
correlazione tra la formulazione dell’'obiettivo e l'indicatore di
risultato.




Id obv Obiettivo Indicatore/ Risultato Risultato Livello di
RAR atteso raggiunto al raggiungi
31/12/2019 mento
16 Elaborare un progetto | - Presentazione alla | E’ descritto nella 100%
SPTA | da condividere con la | Direzione strategica | relazione del
DCS per migliorare la | dell’avvio di un tavolo | responsabile
valorizzazione regionale;
economica dell’attivita | -Trasmissione della
e della produzione documentazione alla
del’'lRCCS DCS contenete
proposte di revisione
delle tariffe
Valutazione del Direttore | 100%

Amministrativo — nota prot. 1093
dd 17/6/2020

Verifica OIV:

Presa visione della relazione prodotta dal responsabile del
progetto. L’OIV ritiene coerente la valutazione espressa dalla

Direzione.

Area della dirigenza medica

Id obv Obiettivo Indicatore/ Risultato Risultato Livello di
RAR atteso raggiunto al raggiungi
31/12/2019 mento
6 med | Assicurare la N.ro di turni di Il calcolo delle PD 100%

continuita
delle cure in urgenza

reperibilita effettuati
per singolo dirigente
> 100 annue (0 in
dodicesimi per
periodi inferiori
all’anno)

superiori a 100 é
stato effettuato
dall’Ufficio
Personale.

La continuita
assistenziale e stata
garantita

Valutazione del Direttore Sanitario
— nota prot. 1101 dd 18/6/2020

100%

Verifica OIV: Presa visione della relazione prodotta dal responsabile del
progetto. L’OIV ritiene coerente la valutazione espressa dalla
Direzione.

Id obv Obiettivo Indicatore/ Risultato Risultato Livello di

RAR atteso raggiunto al raggiungi
31/12/2019 mento
12 Riorganizzazione delle | 1. Il personale del E’ descritto nella 100%
med relazione del

attivita di Tossicologia
Forense.
Attivita della Direzione
Sanitaria

Burlo ha partecipato
alle riunioni tecniche
con ASUI-TS e ASS2
(almeno 3 riunioni)

2. E’ stata elaborata e
trasmessa ad ASUI-
TS e AAS2 la
procedura per la fase
pre-analitica dei
campioni destinati
alla tossicologia
forense

responsabile




3. E’ stata elaborata
la convenzione con
ASUI-TS e AAS2

Valutazione del Direttore Sanitario
— nota prot. 1101 dd 18/6/2020

100%

Verifica OIV:

Presa visione della relazione prodotta dal responsabile del
progetto. L’OIV ritiene coerente la valutazione espressa dalla
Direzione.

Nel corso della sedute sono state inoltre verificate le tabelle orarie relative alle tariffe del
comparto, che risultano coerenti all’accordo sindacale vigente.

L’OlV ha inoltre calendarizzato le successive sedute:
e 20 luglio per Monitoraggio obblighi trasparenza

e Primi giorni di agosto per controllo a campione su obiettivi di budget della Relazione
sulla Performance 2019, che verra formalmente adottata dopo il campionamento delle

schede.

La seduta si chiude alle ore 10.45.

Letto, confermato e sottoscritto.

Il Presidente

- Dott. Cesare Gallorini firmato
| componenti:

- Dott. Michele Chittaro firmato

- Dott.ssa Valentina Lorenzutti firmato
Il segretario verbalizzante:

- dott.ssa Martina Vardabasso firmato




