
Verbale n. 5 del 20.4.2018

dell’Organismo Indipendente di Valutazione (O.I.V.) 

dell’Asl VCO

Con deliberazione del Dire�ore Generale n° 55 del 23.1.2018 si è provveduto, in conformità alla

norma#va vigente, alla cos#tuzione dell’Organismo Indipendente di Valutazione (O.I.V.) dell’ASL

VCO, per il triennio 2018-2020, per lo svolgimento delle funzioni previste dall’art. 14 del D.lgs n.

150 del 27.10.2009 e smi, mediante emissione di apposito avviso.  

Come risulta dalla citata deliberazione n. 55 i n. 3 componen# individua#, di cui un componente

con funzione di Presidente, sono: 

Presidente Dr. Claudio Bianco

Componente Dr.ssa Beatrice Borghese

Componente Dr.ssa Patrizia Marta

L’incontro odierno è stato convocato, alle ore 14, presso la sede dell’Asl VCO, ad Omegna, 3° piano

palazzo Beltrami, Via Mazzini 117, al fine di proseguire la valutazione degli obie8vi assegna#, dal

Dire�ore Generale, per l’anno 2017, ai Responsabili di Stru�ura complessa, di Stru�ura semplice

Dipar#mentale, di Stru�ura semplice in Staff e di Dipar#mento.

Risultano presen" alla seduta   i componen" del Nucleo:  

Dr. Claudio Bianco (con funzioni di Presidente)

Dr.ssa Patrizia Marta (componente)

Assente

Dr.ssa Beatrice Borghese (componente)

L’assenza  è  gius#ficata  dall’a�esa  di  un  riscontro  in  merito  alla  nota  prot.  ASL  n.  16294  del

14.3.2018 indirizzata al Dipar#mento della Funzione Pubblica in risposta alla nota del Dipar#mento

del 12.3.2018. 

Segretario verbalizzante, Dr.ssa Giuseppina Primatesta. 
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L’O.I.V. prosegue la propria a8vità indirizzata alla valutazione degli obie8vi assegna#, per l’anno

2017, dal Dire�ore Generale ai Responsabili delle stru�ure complesse aziendali, dei Dipar#men#,

delle  SOS  dipar#mentali,  delle  Sos  in  staff alla  direzione  generale,  obie8vi  approva# con  a�o

delibera#vo n. 236 del 20.4.2017 (poi integrato con a�o n. 727 del 10.10.2017) 

*

  

Per quanto a8ene gli obie8vi rela#vi alla specialis#ca ambulatoriale ovvero:

i1. il   mantenimento dei tempi di a�esa per le classi  U e B e la messa in a�o delle azioni di

appropriatezza  proposte  dalla  Commissione  Ospedale  –  Territorio  in  sinergia  con  la  Sos

Specialis#ca Ambulatoriale;

 2. il rispe�o dei tempi di a�esa delle prestazioni ambulatoriali defini# dalla Regione con DGR n.

101 – 5530 del 3.8.2017 (obie8vo assegnato ai Dire�ori Generali)   

i Componen# O.I.V. prendono a�o della relazione presentata, in data 19.4.18, dal Dire�ore della

Sos Assistenza specialis#ca ambulatoriale, Dr. Petrone, depositata presso la Segreteria O.I.V.

Il Dr. Petrone osserva che:

 rispe�o all’obie8vo 1, le stru�ure aziendali hanno garan#to il rispe�o ed il mantenimento

dei tempi previs# per le classi U e B, anche grazie all’impegno costante, da parte della Sos

specialis#ca,  di  sollecitare  gli  eventuali  scostamen# e  di  seguire i  medici  prescri�ori  per

evitare  prescrizioni  inappropriate.  I  componen# O.I.V.  ritengono,  pertanto,  l’obie8vo

raggiunto per tu�e le Stru�ure aziendali;

rispe�o all’obie8vo 2, il Dr. Petrone, nel preme�ere che i tempi di a�esa sono di 30 giorni

per  le  visite  ambulatoriali  e  di  60  giorni  per  gli  esami  strumentali,  osserva  che  lo

scostamento,  rispe�o allo  standard regionale, non è sempre stato al  di sopra dei  valori

massimi  e  che  la  domanda  è  stata  garan#ta  previo  riformulazione  delle  richieste  di

prestazioni ambulatoriali a�raverso un costante colloquio tra medico prescri�ore (MMG) e

medico Specialista. Nella relazione il Dr. Petrone rileva che le stru�ure aziendali che hanno

fa�o  registrare  maggiori  difficoltà  sono  state  la  Cardiologia,  l’Endoscopia  Diges#va,  la

Pneumologia (ricompresa nell’ambito della Medicina), la Geriatria  e l’Ortopedia.  Tu�avia,

per  ciascuna di  tali  stru�ure,  so�olinea che vi  sono cri#cità  non ges#bili  da parte  delle

stru�ure si pensi alla rido�a disponibilità di specialis# divisionali. I componen# O.I.V., nel

rinviare,  per  un  esame  di  de�aglio,  alla  relazione  del  Dr.  Petrone,  depositata  presso  la

Segreteria  O.I.V.,  e  nel  ritenere  sostenibili  le  mo#vazioni  addo�e,  non  operano  alcuna

decurtazione. 

   Per quanto a8ene l’obie8vo  in relazione al quale il coordinamento è stato realizzato dalla Soc

Ges#one Economico Finanziaria e Patrimonio si precisa quanto segue:  

Obie8vo:  “Collaborazione  con  la  Soc  Ges�one  Risorse  Economiche  e  Finanziarie  alla

predisposizione  di  procedure  amministra�vo  contabili  da  so�oporre,  in  fase  successiva,  alle

verifiche  e  revisioni  contabili  (ai  sensi  dell’art.  2  del  Decreto  Ministero  Salute  17.9.2012)

2



necessarie per giungere alla cer�ficazione del bilancio”.

La Responsabile della Soc Ges#one Economica Finanziaria e Patrimonio, Dr.ssa Succi, con nota

prot.  n.  14227  del  6.3.2018,  ha  comunicato  la  completa  collaborazione  da  parte  di  tu�e  le

stru�ure aziendali coinvolte. 

*

    Per quanto a8ene l’obie8vo in relazione al quale il coordinamento è stato realizzato dall’Ufficio

Relazioni con il Pubblico (U.R.P.) si  precisa quanto segue:  

Obie8vo: “Segnalazioni/reclami pervenu� all’U.R.P.:  tempes�va risposta ai chiarimen� richies�

dall’URP che deve pervenire entro 10 giorni dal ricevimento della le�era inviata dall’URP”.

Con  nota  prot.  n.  14900  dell’8.3.2018  il  Coordinatore  dell’obie8vo,  Sig.  Massimo  Nobili

(Collaboratore Coordinatore Amministra#vo esperto),  ha comunicato che le Stru�ure che,  nel

corso del 2017, non hanno più volte rispe�ato il termine dei 10 giorni sono le seguen#:

- Soc Medicina e Chirurgia d’Urgenza – Soc DipSa – Sos Assistenza Specialis#ca Ambulatoriale

(afferente alla Soc GAT).

 I componen# O.I.V ritengono di operare la decurtazione di 1 punto per ciascuna Stru�ura.

*

  

Obie8vi: “Partecipazione  all’a0vità  dei  Gruppi  di  proge�o  aziendali”  e  “Collaborazione  alla

messa in a�o delle azioni definite dai Gruppi di proge�o aziendali”

I Coordinatori dei gruppi di proge�o aziendali: - “Ospedale”, Dr. Garufi –  “Territorio” Dr. Ficili –

“Sviluppo  informa#vo  nel  territorio“,  Dr.  Ferrari  Romano,  hanno  dichiarato  (le  note  sono

depositate presso la Segreteria OIV) che i  Dire�ori delle Stru�ure aziendali   (facen# parte del

gruppo) e, in generale, i Dire�ori di volta in volta coinvol#, hanno fornito piena collaborazione e

hanno partecipato alle sedute del gruppo.

Ill  Coordinatore del  gruppo di  proge�o “Flussi”  ha messo in evidenzia  una cri#cità  per quanto

a8ene la Sos  ICT.  A  questo  proposito  si  rinvia al  verbale n.  3  ove i  componen# O.I.V.,  per  le

mo#vazioni riportate, con riferimento all’obie8vo che prevedeva la collaborazione alla messa in

a�o delle azioni definite nell’ambito del gruppo di proge�o “Flussi”, ha ritenuto di operare una

decurtazione di n. 3 pun# alla Sos ICT (che afferisce alla Soc Logis#ca e Servizi tecnici e Informa#ci). 

*

Obie8vi: “Coordinamento gruppi di proge�o aziendali” 

I Coordinatori dei gruppi di proge�o aziendali: - “Ospedale”, Dr. Garufi –  “Territorio” Dr. Ficili –

“Sviluppo informa#vo nel territorio“, Dr. Ferrari Romano, “Flussi”, Ing. Guerrini, come risulta dalle

relazioni  presente  alla  Direzione  Generale,  hanno  svolto  l’a8vità  di  coordinamento  volta  a

definire le azioni da me�ere in a�o per risolvere le cri#cità. 

*
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Obie8vo: “Partecipazione alle sedute del Dipar�mento e messa in a�o delle azioni condivise in

ambito Dipar�mentale” 

I  Dire�ori  di  Dipar#mento Dr.  A8lio Guazzoni,  Dr.  Paolo Grama#ca, Dr.  Carlo Maestrone, Dr.

Andrea Guala, Dr. Paolo Ferrari hanno dichiarato (le note sono depositate presso la Segreteria

OIV)  che i Dire�ori delle Stru�ure aziendali  afferen# a ciascun dipar#mento  hanno partecipato

ad almeno il 90% delle sedute e hanno collaborato alla messa in a�o delle azioni condivise in

ambito dipar#mentale. 

*

La  Direzione  Generale  non  ha  evidenziato  cri#cità,  per  quanto  a8ene  l’applicazione  dell’a�o

aziendale (obie8vo contenuto nella sezione “Azioni  strategiche aziendali”),  da parte di  nessuna

stru�ura aziendale.

Per quanto riguarda gli  ulteriori obie8vi contenu# nella sezione “Azioni strategiche aziendali” di

seguito elenca#: 

Coordinamento programma screening (Soc Anatomia Patologica)

Aumento prelievi cornee  (Soc Anestesia Rianimazione) – (Da 0 prelievi a Verbania nel 2016 a

5  nel  2017.  Inoltre  due  dirigen# medici  della  Soc  Anestesia  hanno  partecipato  ad  uno

specifico corso. 

Messa in a�o azioni previste dalla rete territoriale endocrino-diabetologica (Sos Dip Mala8e

Metaboliche e Diabetologie) 

Collaborazione con l’Asl NO per la realizzazione del numero europeo 116-117 (Soc Distre�o

VCO e Soc GAT)

Monitoraggio azioni previste nel Piano di efficientamento 2017 per il  contenimento della

spesa farmaceu#ca (Soc Farmacia)

Messa in a�o di interven# vol# a promuovere e facilitare l’accesso al test HIV in applicazione

della norma#va regionale in materia (Sos Dip Mala8e Infe8ve)

Monitoraggio a8vità svolta da Psicologi (Sos staff Psicologia)

si  evidenzia,  dall’esame delle  relazioni  presentate  dai  Coordinatori  di  ciascun obie8vo,  il  pieno

raggiungimento di tali obie8vi (ciò vale anche per le stru�ure aziendali coinvolte).   

Per quanto a8ene gli obie8vi: 

“Messa in a�o delle azioni indicate dalla Rete territoriale endocrino-diabetologica (di cui alla

DGR 237-4072 del 17.10.2016 ed alla DD n. 81 dell’8.2.17)” e 

“Messa  in  a�o  delle  azioni  di  aggiornamento  del  programma  di  screening  oncologici

Prevenzione Serena (DGR 27-357 del 4.6.2016)“ 

i  Coordinatori  (rispe8vamente  il  Dr.  Placen#no  e  la  Dr.ssa  Foscolo)  hanno  precisato  che  le

Stru�ure aziendali coinvolte hanno fornito piena collaborazione.   

*

   Per quanto a8ene l’obie8vo “Prevenzione corruzione/miglioramento trasparenza”, il R.P.C.T. ha
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precisato che le Stru�ure aziendali hanno inviato le n. 2 relazioni previste in merito alla prevenzione

della corruzione, salvo la Soc Servizio Salute Mentale Territoriale che non ha trasmesso la prima

relazione  (ed  i  rela#vi  verbali  di  condivisione,  da  parte  del  Dire�ore  di  Stru�ura,  con  i  propri

collaboratori). I componen# O.I.V. ritengono di  operare la decurtazione di 2 pun#. 

  Per quanto riguarda la trasparenza si  rilevano spazi  di  miglioramento sia per quanto a8ene la

completezza  che  per  la  tempes#vità  del  dato  da  pubblicare  nella  sezione  “Amministrazione

Trasparente” per quanto a8ene, in par#colare, alcune aree: personale, bandi di gara e contra8,

opere pubbliche.  I  componen# O.I.V.  ritengono di  operare  la  decurtazione di  2  pun# alla   Soc

Ges#one  Personale e Formazione ed alla Soc Logis#ca e Servizi Tecnici e Informa#ci.

*

Con riferimento alla scheda obie8vi 2017, sezione 1 “Equilibrio economico finanziario”, dall’esame

dei report forni# dal Coordinatore della Stru�ura funzionale Tecnica Permanente per la Misurazione

della  Performance,  Ing.  Fulvio  Guerrini,  si  elencano  le  stru�ure  aziendali  che  hanno  superato  il

budget assegnato per l’anno 2017.  

Sezione 1 “Equilibrio economico finanziario

Stru'ure aziendali Assegnato 2017

(€)

Risultato al 31.12.17

(€)

Anatomia Patologica 133.000 181.979

Anestesia e Rianimazione 512.000 793.540

A8vità Consultoriale Non valutabile

Cardiologia 3.090.000 4.095.710

Chirurgia Generale Domodossola 445.000 548.933

Endoscopia dell’Apparato 

Digerente

190.000 414.415

Stru�ure afferen# il Dipar#mento 

di Prevenzione

907.000 1.431.230

Farmacia 7.176.000 7.427.278

Ges#one A8vità Territoriali Non valutabile

Laboratorio Analisi 2.514.000 2.574.409

Mala8e Metaboliche e 

Diabetologia 

256.000 300.108

Con riferimento alle Stru�ure che hanno sforato il budget assegnato per l’anno 2017 i componen#

O.I.V.,  oltre  a  tener  conto  delle  gius#ficazioni  addo�e  dai  Responsabili  di  Stru�ura,  delle

osservazioni  del  Dire�ore  Sos#tuto  della  Soc  Farmacia,  esaminano  anche  l’andamento  della

produzione 2017, le eventuali precisazioni inserite nelle note allegate alla scheda obie8vi 2017,
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l’importo assegnato come budget 2017 rapportato allo speso a consun#vo 2016. Ciò premesso, i

componen# O.I.V. effe�uano le valutazioni di seguito riportate.  

Soc Anatomia (+ € 48.979): come relazionato dal Dire�ore della Soc, Dr.ssa Foscolo, lo sforamento

va ricondo�o: 

all’u#lizzo di nuovi prodo8 riferi# a nuove determinazioni immunoistochimiche necessarie

alla  target  therapy,  ovvero  determinan# tra�amen# terapeu#ci  di  pazien# oncologici

secondo le revisioni  annuali  delle linee guida oncologiche. In par#colare, ci  si  riferisce al

clone 4B5 dell’an#corpo HER2 per il carcinoma della mammella, all’an#corpo C-MYC per i

linfomi  B di  alto  grado,  al  gruppo  degli  an#corpi   per  l’instabilità  dei  micro  satelli# nel

carcinoma del colon re�o. Rispe�o ai nuovi an#corpi è stata presentata specifica richiesta

mo#vata di autorizzazione alla spesa. Ulteriori nuovi prodo8 hanno riguardato la serie di

solven# necessari  alla  processazione  veloce  dei  materiali  biologi  seleziona# per  la

refertazione  in  giornata  al  fine  di  limitare  lo  stress  psicologico  legato  all’a�esa  di  una

diagnosi oncologica ambulatoriale;

all’incremento  di  u#lizzo  di  an#corpi  a  seguito  di  nuove  indicazioni  delle  linee  guida  (il

principale esempio è l’incremento di u#lizzo dell’an#corpo K167 che determina l’indice di

proliferazione di neoplasie e lesioni preneoplasiche ritenuto sempre più necessario per un

corre�o tra�amento);

all’aumento del prezzo di mercato per prodo8 in uso  per nuove gare;

all’incremento, al di fuori dei farmaci, di circa 5.000 euro per l’incidenza del canone annuale

del nuovo service per il so�ovuoto, service ado�ata in o�emperanza alle nuove disposizioni

europee per la sicurezza degli operatori che u#lizzano la formalina.  

In sostanza lo sforamento è gius#ficato dalla necessità di aderire alle linee guida terapeu#che, alla

norma#va di sicurezza e per l’adeguamento ai cos# di mercato.

Dalla relazione del Dire�ore ff della Soc Farmacia,  Dr.ssa Allegri.,  viene pienamente confermato

quanto precisato dalla Dr.ssa Foscolo.

I componen# O.I.V., tenuto conto delle gius#ficazioni addo�e, del giudizio espresso dal Dire�ore ff

della Soc Farmacia che ha ritenuto che la Stru�ura ha collaborato alla messa in a�o di azioni volte a

perseguire una maggior appropriatezza nell’u#lizzo dei farmaci, ritengono di non operare alcuna

decurtazione.

Soc  Anestesia  e  Rianimazione  (+  €  281.540): come  relazionato  dal  Dire�ore  della  Soc,  Dr.

Maestrone, lo sforamento  va ricondo�o: - a canoni di manutenzione per i ven#latori polmonari

nella  nuova  rianimazione  di  Verbania  e  per  i  2  ecografi acquista# in  precedenza;  -  alla  spesa

farmaceu#ca per l’inserimento nelle linee guida per il tra�amento anestesiologico dei pazien# obesi

con BMI>30 delle nuove molecole di curari (occorre u#lizzare curari  a rapida azione e rapida de

curarizzazione: vedi esmeron (rocuronio) ed il rela#vo antagonista specifico bridion)- alla spesa per

disposi#vi medici con par#colare riferimento a fibroscopi monouso idonei nella prevenzione delle

infezioni  nel  campo  dell’urgenza  ed  emergenza  respiratoria  (al  momento  l’a8vità  di  urgenza

pneumologia ed emergenza viene svolta dal servizio di Anestesia e Rianimazione visto che il servizio

di  pneumologia è in fase di  riorganizzazione);  -  all’aumento dell’a8vità di  terapia antalgica con

incremento  delle  ore  di  ambulatorio  nelle  giornate  di  lunedì  sul  Presidio  di  Domodossola  e  di
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giovedi sul Presidio di Verbania. E’ stato inoltre a8vato il nuovo ambulatorio di scrambler, terapia

a8va tu8 i giorni nelle ore pomeridiane nel presidio di Domo. 

Il Dr. Maestrone, già nel so�oscrivere la scheda obie8vi 2017, chiedeva di incrementare il budget

allo speso 2016, ovvero della spesa dei consulen# per a8vità anestesiologica. 

Il Dr. Maestrone osserva che, al fine di evitare il ricorso a consulen# esterni, nel 2017, sono state

bandite le procedure concorsuali per l’assunzione di un dirigente medico anestesista rianimatore

che, però, sono andate deserte.

I  componen# O.I.V.,  tenuto  conto  delle  osservazioni  del  Dire�ore  di  Stru�ura  ma  anche

considerato  che  non  si  è  registrato  alcun  aumento  di  produzione, ritengono  di  operare  una

decurtazione di n. 2 pun#. 

Sos Dip. Ges"one a/vità consultoriale:  tenuto conto della necessità di applicare il vigente a�o

aziendale il budget assegnato per l’anno 2017 ha subito un ridimensionamento  e  risulta difficile

ricostruire  la  spesa  storica  della  nuova  stru�ura.  I  componen# OIV  ritengono  l’obie8vo  non

valutabile.

Soc Cardiologia (+ 1.005.710): come relazionato dal Dire�ore della Soc, Dr. Lupi, l’incremento della

spesa  è  dovuto  all’acquisto  di  farmaci  e  disposi#vi  legato  all’incremento  dell’a8vità  di

emodinamica,  che è passato da n. 2 giorni a se8mana a 3 a par#re dall’o�obre 2016 e da 3 giorni a

se8mana a 5 dal se�embre 2017 e  ha fa�o registrare la seguente produzione: 

2014 (a par"re dal  15.4.2014

data di avvio del servizio) 

n. 397 procedure diagnos#che di cui 183 angioplas#che 

2015 n. 709 procedure diagnos#che di cui  377 angioplas#che

2016 n. 838 procedure diagnos#che di cui  490 angioplas#che

2017 n. 960 procedure diagnos#che di cui  616 angioplas#che

Il  Dr.  Lupi,  nel  so�oscrivere  la  scheda  obie8vi  2017,  aveva  invitato  a  pesare  il  budget   con

riferimento allo sviluppo dell’a8vità di emodinamica.

I  componen# O.I.V.  ritengono  esaus#ve  le  gius#ficazioni  non  operando  alcuna  decurtazione  e

so�olineano che l’a8vità di emodinamica, come precisato nella deliberazione di a8vazione della

stru�ura,  potrebbe subire una ulteriore evoluzione potendo a8vare il servizio H 24.  

Soc Chirurgia Generale Domodossola (+ 103.933): Il Dire�ore della Stru�ura, Dr. Arceci,  in sede di

so�oscrizione della scheda obie8vi 2017, ha osservato che i lavori nell’ambito della sale operatorie

di Verbania avrebbero determinato una riduzione dell’a8vità chirurgica a Verbania (di circa il 40%)

e ciò avrebbe avuto riflessi anche per quanto a8ene l’organizzazione del reparto di Domodossola.

Nel corso del 2017 si è passa# da 5 sedute se8manali a 3 sedute se8manali. Evidenzia, inoltre, che

alcuni casi gravi sono sta# diro�a# a Domodossola e che l’analisi dei da# di Domodossola è resa più

complessa dall’abolizione del centro di costo Chirurgia Vascolare, la cui a8vità è stata ricompresa

nell’ambito della Chirurgia Generale.  

Esaminando i report si evidenzia che, rispe�o al budget di spesa assegnato per la Soc Chirurgia di

Verbania, pari ad € 805.000, è stato speso € 633.516, mentre, per quanto a8ene la Soc Chirurgia di

Domodossola, è stato superato il budget per € 103.933.

I componen# O.I.V., anche tenuto conto dei da# produzione di Domodossola, ritengono di operare

una decurtazione di n. 3 pun#. 
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Sos Dip Endoscopia dell’Apparato Digerente (+ 224.415): come relazionato dal Dire�ore della Sos

Dip., Dr. Faccio�o, lo sforamento va ricondo�o: 

- al noleggio delle nuove apparecchiature endoscopiche (+156.411 rispe�o al 2016) in sos#tuzione

di quelle dismesse  in quanto usurate che erano di proprietà e datate oltre 10 anni. Questa quota

incide per il 41% della spesa.  Il Dr. Faccio�o, già nel so�oscrivere la scheda obie8vi 2017, aveva

an#cipato  che  si  sarebbe  realizzato  un  superamento  del  budget  per  il  noleggio  delle  nuove

apparecchiature;

- all’acquisto di disposi#vi medici (+ 20.575)

- prestazioni ex art. 55 (€ 7.563).  

I componen# O.I.V. ritengono di non operare alcuna  decurtazione anche considerato l’aumento di

produzione nel 2017 rispe�o al 2016 (da n. 5.841 prestazioni a n .6.308).

Stru'ure  afferen" il  Dipar"mento  di  Prevenzione (+  524.230):  come relazionato  dal  Dire�ore

referente del Dipar#mento di Prevenzione, Dr. Paolo Ferrari, l’incremento di spesa è legato:

 - all’incremento dei cos# dei vaccini per € 370.753 dovendo adeguarsi a quanto stabilito dal Piano

Nazionale vaccini  2017-19 come evidenziato,  in  modo de�agliato,  nella  nota prot.  n.  21154 del

10.4.2017 del Dire�ore della Sos Dip SISP;

 -  all’incremento dell’indennità erogata a favore del medico che opera in convenzione presso la

Medicina dello Sport (presente tra i cos# controllabili  per la prima volta a seguito di indicazioni

regionali, cambiamento numerazione di alcuni con# economici); 

- alla mobilità passiva regionale flusso screening € 201.142 (costo inserito nei report di spesa per la

prima volta pur non tra�andosi d cos#  controllabili dal Dipar#mento). 

 I componen# OIV,  tenuto conto delle osservazioni presentate, di non operare alcuna decurtazione.

Soc Farmacia (+ 251.278):  come relazionato dal Dire�ore referente della  Soc Farmacia,  Dr.ssa

Allegri, l’incremento della spesa è da imputarsi al costo dei farmaci eroga# in distribuzione dire�a

per la cura dell’epa#te C. I componen# OIV ritengono di non operare alcuna decurtazione.           

Sos GAT: tenuto conto della necessità di applicare il vigente a�o aziendale il budget assegnato per

l’anno 2017 ha subito un ridimensionamento e, pertanto, risulta difficile ricostruire la spesa storica

della nuova stru�ura GAT. I componen# OIV ritengono  l’obie8vo non valutabile.

Soc Laboratorio Analisi (+ 60.409): il Dire�ore della Soc, Dr. Cappuccia, ri#ene che la manovra per

contenere i cos# è limitata poiché il Laboratorio è un servizio che non può esimersi dal fornire al

ci�adino utente la prestazione richiesta. Lo sforamento è legato all’incremento di spesa dei test più

costosi (esami sierologici, marcatori, vitamine..) rispe�o all’anno 2016. Inoltre, si è partecipato a

gare di quadrante con cos# medi superiori a quelli dell’ASL VCO. I componen# O.I.V. ritengono di

operare una decurtazione di n. 1 punto. 

Sos Dip Mala/e. Metaboliche e Diabetologia (+ 44.108):  il Dire�ore ff della Soc Farmacia rileva un

aumento della distribuzione dire�a che ha prodo�o uno sforamento del target assegnato ma con

una ricaduta posi#va sulla spesa territoriale. Il dato si avvicina allo speso 2016. I componen# O.I.V.

ritengono di operare una decurtazione di n. 1 punto. 

*

Si proseguirà, nel prossimo verbale, ad esaminare le ulteriori Stru�ure aziendali che hanno sforato il

budget assegnato per l’anno 2017.
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La seduta si conclude alle ore 18,40.

Le�o, confermato e so�oscri�o. 

I Componen" O.I.V. presen" all’incontro:

Presidente Dr. Claudio Bianco 

Componente    Dr.ssa  Patrizia Marta

Segretario Verbalizzante Dr.ssa Giuseppina Primatesta 
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