
INDICATORI DI EFFICACIA ED EFFICIENZA PER 

IL RINNOVAMENTO TECNOLOGICO NEL SSN

La valutazione dell’attuazione del Piano 

Socio Sanitario della Regione Veneto

Stefano Campostrini



OBIETTIVO DEL LAVORO: proporre un modello di valutazione dell’attuazione del PSSR Veneto

Alcuni presupposti:

▪ Molti dati,  non sempre “robusti” 
▪ da molte fonti
▪ necessità di sintesi

▪ Obiettivi del PSSR molto complessi
▪ decisione di concentrarsi sul segmento 
dell’assistenza territoriale

Esistenza di modelli nazionali e internazionali di riferimento

MA
Non sono in grado di cogliere le specificità 
spesso non assumono una logica valutativa ma solo descrittiva / comparativa



Il percorso seguito

Analisi 
obiettivi 
del PSSR

Analisi delle 
fonti 
informative

Analisi di altri 
modelli

Ipotesi set di 
indicatori

Trasformazione 
da indicatori 
descrittivi a 
indicatori 
valutativi



Analisi fonti informative

Disponibilità di dati snodo fondamentale:

Garbage out

Garbage
in

- Flussi informativi in forte evoluzione

- Diverse fonti per le stesse informazioni

- Dati detenuti da soggetti diversi

- Mancanza di dati relativi all’ambito strettamente sociale (es. SAD, contributi economici,…)

- Diverso periodo di aggiornamento dei dati



DB strutture ricovero 
intermedie

Anagrafe DWHR

AREA – Autorizzazione e 
accreditamento Rete 

Assistenziale

Flusso informativo ex 
DGR n. 2683/14 

Hospice DWHR

SDO DWHR

DB cure primarie

Flusso EMUR-APS del 
DWHR

Flusso ADI
SER

Relazione annuale 
telesoccorso

Flusso FAR

SPS DWHR

Settore Promozione 
Sviluppo Igiene Sanità 

Pubblica

Settore Farmaceutico 
Regionale Hsp 12

STS 24 quadro G

RIA 11 quadro H

FLS 21 quadro H

STS 24 quadro F

RIA 11 quadro F

Sorveglianza PASSI

Sorveglianza PASSI 
ARGENTO

Bersaglio Sant’Anna 
Pisa

ISTAT

CINECA

MODELLO DI 
VALUTAZIONE 

REGIONALE 
DELL’ATTUAZIONE DEL  

PSSR

Flusso FAD



Confronto con altri modelli nazionali e internazionali

?

Meridiano 
sanità

Network 
S.Anna

Health
Consumers

Index

Griglia 
LEA

Obiettivi 
DDGG 
Veneto

PNE

Problemi riscontrati:

- Indicatori spesso poco confrontabili

- Indicatori spesso centrati sul comparto 
strettamente sanitario

- Mancata definizione di best value

- Rispondenza a standard minimi 

- Mancanza di sintesi

- Finalità diverse



Ipotesi set di indicatori (area assistenza territoriale)

Set indicatori complessivi selezionati

6 dimensioni 

22 sottodimensioni

95 indicatori

Set indicatori quantificabili attualmente 

75 indicatori

Set indicatori inseriti nel modello 
valutativo

6 dimensioni 39 indicatori



Come rendere fruibile il modello di valutazione

Accessibilità 
delle 

informazioni

Possibilità 
di 

confronto

Superare 
la logica 

descrittiva

Messa a punto di un portale 
web “navigabile” per 

dimensioni e per territorio

Confronti per ULSS 
(vecchie e nuove) e 

per anni 

Trasformazione di 
tutti gli indicatori da 

descrittivi a 
valutativi



Come rendere fruibile il modello di valutazione





CONTENUTI DELLA PIATTAFORMA WEB

- Razionali degli indicatori inseriti nella piattaforma

- Quantificazione degli indicatori descrittivi per le annualità disponibili, 
rappresentazione grafica di confronto territoriale (nuove e vecchie ULSS)

- algoritmi di calcolo per il passaggio da indicatori descrittivi a valutativi

- Calcolo degli indicatori valutativi, rappresentazione grafica del confronto 
territoriale

- data-base con indicatori demograficI

QUALCHE ESEMPIO TRATTO DALLA 
PIATTAFORMA 

I dati presentati sono reali ma non 
corrispondono alle ASL indicate



Sintesi di 12 
indicatori 





Razionale dell’indicatore

Possibilità di scelta del tipo di analisi da 
visualizzare

Possibilità di spostarsi nelle altre 
dimensioni del modello

Regole per la trasformazione 
dell’indicatore da descrittivo a 

valutativo





Indicatore descrittivo

campo di variazione non definito 

Come valutare la situazione 
ottimale?



Modalità di trasformazione



Indicatore valutativo

campo di variazione 1-100

100 = situazione ottimale



ALTRI CONTENUTI DELLA PIATTAFORMA

✓ Analisi per ulss (vecchie e nuove) degli indicatori descrittivi e valutativi

✓ Analisi temporale per le annualità disponibili

✓ possibilità di scaricare le mappe territoriali con i valori degli indicatori selezionati

✓ disponibilità di informazioni demografiche per territori



Lavori in corso (e nuovo PSSR)

• Rafforzare flussi informativi sui settori prettamente sociali come ad 
esempio il SAD, la rete familiare / sociale, la povertà, le fragilità,…

• Automatizzare l’utilizzo dei sistemi informativi correnti

• Tentare una lettura basata anche sulle disuguaglianze

• Estensione a tutte le aree con lavoro sia «teorico» che sul sistema 
informativo



Potenzialità future

• Utilizzo del modello come valutazione/ monitoraggio del nuovo Piano Socio-Sanitario
in approvazione   individuazione di obiettivi specifici quantificati in modo da 
costruire degli indicatori valutativi in base al raggiungimento degli obiettivi nel tempo

• Utilizzo del cruscotto da diverse posizioni organizzative   responsabilità in capo 
all’azienda 0 che riporterà i risultati alla direzione regionale e alle direzioni aziendali

• Collegamento con il sistema ACG per l’inserimento nel modello di indicatori più 
specifici basati sull’individuo  analisi delle disuguaglianze

• Alimentazione automatica della piattaforma con i dati provenienti dai flussi regionali 
 tempestività nella quantificazione degli indicatori e valutazione degli spostamenti 
nel tempo


