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Piano annuale del controlli

Incontri con le Aziende
17-24 Settembre e 1 Ottobre 2018
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Area

Data

Sala

Invitati

Vasta Emilia Mord
AVEN

17
settembre

Aula 216/c

Azienda Usl di Piacenza,
Azienda Usl e Azienda
Ospedaliera di Parma,
Azienda Usl

di Reggio Emilia,
Azienda Usl e Azienda

Ospedaliera di Modensa,

Ospedale di Sassuolo e

gli ospedali privati

Vasta Emilia Centrale
AVEC

1 ottobre

Aula 216/c

Azienda Usl e Azienda
Ospedaliera di Bologna,
Rizzoli, Azienda Usl e
Ospedaliera di Ferrara,
Azienda Usl dilmola e
Montecatone e per gli

ospedali privati

Wasta Romagna AVR

24
settembre

Aula 216/c

Azienda della Romagna

IRST di Meldola
e

gli ospedali privati
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Quesito: confronto incrociato tra professionisti
di UU.OO o strutture differenti, pubbliche e
private: descrizione operativa

* || PAC 2018 intende invitare tutti gli attori ad un confronto
tra pari attraverso la condivisione dei criteri di valutazione
dell’appropriatezza generica.

* La mission delle aziende pubbliche e private e sicuramente
differente ma quella degli operatori sanitari e la medesima
e riguarda il paziente.

e Esistono (anche se poche) realta ove a livello provinciale
esiste un controllo crociato interaziendale con la presenza
anche dei privati accreditati (criterio di reversibilita).
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Quesito: difficolta dell’inserimento all’interno
degli accordi di fornitura dei criteri di valutazione,
degli esiti pattuiti, dei parametri di
appropriatezza...

* Tale difficolta e sacrosanta... ed anche auspicabile affrontarla.

e Tale richiesta prevede come suo punto di forza la programmazione
condivisa dell’attivita di controllo all’interno della funzione di
committenza, finalizzandola a cio che serve davvero alla comunita e
alla prevenzione dei conflitti legati all’autoreferenzialita.

* Troppo spesso gli accordi di fornitura in atto non fanno riferimento ai
controlli sanitari; il risultato e il completo disallineamento tra la
funzione di committenza e quella di controllo.

* Gli specifici parametri di controllo non devono necessariamente
riguardare “tutta” la produzione ma ad esempio i ricoveri storicamente
oggetto di conflittualita o I'introduzione di nuove procedure.
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Quesito: gestione problematiche legate
all’lappropriatezza clinica.

* Su questo il PAC e molto chiaro: chi ha previsto
parametri di valutazione dell’'appropriatezza clinica
nei propri accordi di fornitura ne verifica la
realizzazione attraverso propri modelli organizzativi e
propri strumenti.

* IINRC non e l'organismo regionale di riferimento per
la valutazione di criteri di appropriatezza clinica né
svolge il coordinamento di audit clinici strutturati che
risultano di pertinenza squisitamente aziendale.
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Quesito: tariffe di prestazioni chirurgiche
eseguibili ambulatorialmente (contestazione
setting)

Il PAC 2018 richiede innanzitutto la verifica della mancata sussistenza di criteri
che possano giustificare la scelta del setting di ricovero.

In caso di contestazione di setting viene proposta la ritariffazione secondo la
sommatoria degli importi, se disponibili, indicati nel nomenclatore tariffario
regionale delle prestazioni ambulatoriali qualora non superiore all'importo del
corrispettivo DRG.

Assolutamente ragionevole in presenza di prestazioni prive di tariffe nel
nomenclatore o di altre motivazioni e il riconoscimento della tariffa di 220
Euro.

Gli accordi fra le parti possono anche prevedere altre tariffe non ricomprese
nelle indicazioni del PAC, previa valutazione condivisa delle risorse messe in
gioco sempre salvaguardando il principio di non superare la tariffa del
corrispettivo DRG.
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Quesito: Inappropriatezze organizzative
indicate nel Box 1

* Giornata di degenza preoperatoria in assenza di procedure determinanti: il PAC offre ai controllori
uno strumento indiscutibile di contestazione che pero richiede in ogni caso la salvaguardia dell’iter
procedurale previsto nella DGR 354/2012. Il PAC non rappresenta infatti uno strumento tariffario e
pertanto non puo essere utilizzato per “chiudere” unilateralmente contenziosi pregressi o accordi
tariffari antecedenti (il PAC decorre dal 01/01/2018).

* Giornata di degenza postoperatoria: in questo caso le valutazioni sono piu difficili perché impattano
con la possibilita per il produttore di poter programmare liberamente la propria attivita e
richiedono una valutazione comunque clinica per la determinazione del grado di acuzie del paziente
in seconda giornata. Si ritiene che per casistiche significative la strada piu convincente da seguire sia
guella di condividere i criteri di accesso alla prestazione e le eventuali tariffe all’interno dell’accordo
di fornitura in un apposito paragrafo.

*  Ricoveri brevi in LPA conseguenti a ricovero nella medesima struttura: determinano un aumento
artificiale dell'importo richiesto per singolo episodio di cura. Risultano pertanto contestabili le
singole giornate di degenza in LPA ritenute inappropriate.
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Quesito: Corretta codifica della sepsi

Per I'anno 2018 sono da verificare tutti i casi con riscontro di Sepsi
restituiti con il ritorno informativo.

La RER € risultata critica per il rilievo di Sepsi nell'lanno 2016 e anche se il
dato e rientrato nel 2017 e obiettivo delle Direzioni generali (DGR
919/2018 “Linee di programmazione e finanziamento RER 2018").

La scelta di campionare tutte le sepsi (cod 995.9x) anche in diagnosi
secondaria e dettata dalla volonta di controllare I'effettiva presenza della
sepsi o0 sepsi severa nel paziente (a volte secondo istruzioni operative
aziendali) .

U'esperienza maturata sul campo in alcune realta fino ad ora ha
evidenziato l'effettivo riscontro di numerose appropriatezze di codifica.
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Quesito: Controlli e contestazioni da banca
dati SDO

La banca dati regionale delle SDO rappresenta 'ambiente
istituzionale indispensabile per l'estrazione delle cartelle
cliniche su cui vengono effettuati ex post i controlli sanitari.

Il controllo sanitario per essere considerato tale “deve” essere
effettuato su cartella clinica e deve dare origine ad un verbale
che descrive nel dettaglio le verifiche effettuate.

Cio non toglie che la banca dati delle SDO possa e debba
essere utilizzata per analisi di altre tipologie non presenti nel
PAC e legate a peculiarita locali o per il monitoraggio di
particolari casistiche definite negli accordi di fornitura.
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Quesito: Controlli su casi con onere di degenza
4 (ricoveri senza oneri SSN/solventi in proprio)

* |l recente decreto Legislativo 101 del 10 agosto 2018
consente il controllo delle cartelle cliniche prodotte
per diagnosi e cura anche senza il consenso
dell’interessato per effettuare valutazioni di politica
sanitaria.

* Pertanto eventuali valutazioni legate alla possibilita
di comportamenti difformi a parita di DRG sono
realizzabili anche se non richieste dal PAC.
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Quesito: Chiarimenti sul verbale

* Tecnicamente il verbale rappresenta una forma di descrizione di un
attivita svolta da piu persone.

* Tale strumento ci accompagna in numerose attivita svolte nelle
strutture in cui operiamo: riunioni, incontri, sopralluoghi...

 Come indicato nell’apposito paragrafo del PAC anche per i controlli
sanitari e necessaria la stesura del verbale e ne vengono indicati gli
elementi costitutivi minimi; nel caso di controllo esterno e di
contestazione dovranno essere contenute le osservazioni sollevate
da entrambe le parti.

* Cio che avviene a valle della stesura del verbale (scheda di controllo,
contestazione formale, richiesta di nota di accredito, protocollo,
controdeduzioni, e altro restano patrimonio delle singole aziende) e
di pertinenza aziendale.
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Quesito: Modelli di verbale proposti dal PAC
2018

 Non sono da ritenersi vincolanti ne’ per forma ne’ per
contenuto rappresentando unicamente degli esempi gia
utilizzati in alcune realta.

* | verbali devono pero contenere i requisiti minimi
descritti nell'apposito paragrafo del PAC e nella DGR
1706/20009.

* Agli item presenti ne possono essere aggiunti altri
pertinenti alla propria vocazione (ad es. geriatria,
psichiatria, riabilitazione) soprattutto nel caso di
strutture monospecialistiche.
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Quesito: Errori e segnalazioni regionali

| controlli sanitari effettuati su cartella clinica determinati dal
riscontro di errori e segnalazioni emersi dalla simulazione
dello SDO nell’'applicativo regionale, controllati a priori
dell’invio in banca dati regionale, sono considerati controlli
interni e devono essere verbalizzati (soprattutto le Aziende
Ospedaliere-Universitarie si riconoscono in tale modello
organizzativo attraverso appositi uffici di gestione delle
cartelle cliniche).

Il controllo interno va anche in questo caso codificato sulla
SDO nell’'apposito campo secondo la tipologia rilevata (ad es.
01-DRG maldefinito; 02-DRG Chirurgico CC in DH, etc.).
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Quesito: Outliers (esclusi deceduti/trasferiti e
codici disciplina 28,56,60,75 pz>=65 aa)

* La mancanza di un “” nella versione del PAC e del disciplinare tecnico 7.1
delle SDO 2018, unitamente all’errore materiale in una prima fase di aver
utilizzato il trim point anziché la degenza media trimmata per determinare
il campione, ha portato a numerose e giustificate richieste di chiarimento.

* Nelritorno informativo attuale sono presenti i pazienti con eta maggiore o
uguale a 65 aa degenti in reparti per acuti.

* Leragioni di questa scelta di controllo sono legate alla presenza di una
elevata percentuale di casi nella nostra Regione, soprattutto in alcune aree
geografiche.

* Le esclusioni effettuate riguardano criteri di appropriatezza organizzativa:
la giovane eta di pazienti outliers, il decesso o il trasferimento sono tutti
elementi considerati ad alta probabilita di appropriatezza.



ERegioneEmilia_Romagna iisssseil SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
wiedll M

Quesito: DRG potenzialmente inappropriati
indicati nel DPCM LEA 12/01/2017

e (C’e stato un errore materiale nella stesura del testo del PAC
legato ad una modifica della percentuale richiesta nel
precedente PAC.

* Esiste pertanto un disallineamento tra quanto in tabella e
guanto in legenda (5% vs 2,5%).

* |l calcolo del 5% va effettuato sul campione del ritorno
informativo per le tipologie 09 e 10.

 La DGR 1890/2010 é ancora attuale in assenza di nuova DGR
che definisca differenti livelli di accettabilita per i singoli DRG
potenzialmente inappropriati; cio che pero e cambiato e il
criterio di campionamento dei DRG che e definito nel PAC.
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Quesito: Soglia minima della quota annuale del
10% per produttore

* La quota del 10% va conteggiata per stabilimento e non per presidio (cosi prevede
la rendicontazione LEA — DM 10/12/2009).

* |l privato accreditato ha l'obbligo di effettuare i controlli interni per una quota del
10% della propria produzione secondo gli stessi criteri, tipologie e strumenti
previste per il pubblico.

* |l pubblico ha la facolta (non I'obbligo) di fare propri tali controlli sia in tema di
appropriatezza, sia in tema di verifica della qualita di compilazione delle cartelle.

 E’ per questo che risulta determinante, per non sprecare risorse, per non duplicare
il processo di verifica e per prevenire i conflitti, avere un linguaggio comune
espresso proprio dal PAC finalizzato alla definizione delle tipologie di controllo e
alla presenza del verbale (compresi i NAC interaziendali).

* In presenza del verbale il controllo interno assume tutta la sua dignita alla stregua
di quello esterno; € opportuno mantenere traccia dell’avvenuta verifica sull’attivita
di controllo interno svolta dal produttore e il processo diventa cosi inattaccabile
(ad es. rilievi MEF) .
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contiene le cartelle per i controlli extra-
provincinciali?

 Come per il precedente PAC, non risulta obbligatorio
effettuare controlli extraprovinciali anche se e di certo
possibile effettuarli qualora se ne rilevi la necessita.

* Avendo inserito il concetto di obbligatorieta per alcune
tipologie di controllo si intende con cio evitare che in tempi di
risorse risicate tutti i NAC “debbano” verificare
periodicamente numerose strutture regionali, magari per
casistiche non significative, ubicate anche a 400 km di
distanza.
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uesito: controlli esterni sulla qualita di* =
compilazione della cartella clinica.

 Come per il quesito precedente, il produttore ha l'obbligo di compiere Ia
verifica del 5% delle cartelle con uno strumento consultabile e pertanto il
controllore, previo processo di verifica tracciato, puo fare propri questi
controlli.

* La quota minima del 5% & sancita dalla DGR 1706/2009 ancora in vigore e
il NRC non ha facolta di modificare tale percentuale.

* Siamo comunque ben lungi dall’avere a disposizione sul territorio
regionale cartelle cliniche informatizzate che garantiscano la corretta
compilazione delle diverse sezioni.

* Nel caso di documentazione carente e possibile richiedere integrazioni e
sospendere la valutazione (le Direzioni Sanitarie sono chiamate in causa
per supportare il processo).

* Qualora gli episodi siano ricorrenti si possono inserire elementi di
correzione negli accordi di fornitura (ad es. obiettivi di risultato ai
professionisti delle aziende pubbliche).
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Quesito: Strutture psichiatriche

* | DSM effettuano controlli che riguardano I'appropriatezza del
percorso di cura del paziente e che possono integrarsi
perfettamente con l'attivita di controllo del NAC.

* Vistiidifferenti modelli presenti sul territorio regionale
I'importante e garantire la realizzazione del PAC attraverso
I'’eventuale sviluppo di un modello integrato che eviti
duplicazioni e conflitti.

* Letipologie di controllo da PAC che possono riguardare i
reparti psichiatrici sono sostanzialmente:

e (08: controlli interni sui DRG 429

 12:selezione campionaria per verifica della
corrispondenza SDO-cartella
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Quesito: Controlli su ricoveri di riabilitazione

* Civiene chiesta la possibilita di identificare criteri
specifici per classificare correttamente i pazienti che
seguano una riabilitazione intensiva (cod. 56)
piuttosto che una riabilitazione di tipo estensivo .

e Sitratta di un tema rovente anche a livello nazionale
che dovremo provare ad affrontare scientemente nei
prossimi mesi anche per le importanti implicazioni
tariffarie che comporta.
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Altri temi da affrontare

 Aggiornamento tariffe Asa per prestazioni non
remunerative gia ricomprese nel
nomenclatore.

* |[nserimento prestazioni eseguibili in ASA ma
non presenti attualmente nel nomenclatore.

* Tariffe prestazioni riabilitative.
* Revisione criteri di campionamento.
* Nuove tipologie di controllo (PNE?)
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Controlli

1 rilevazione

 Dati da inviare al Ministero DM 10-12-
2009 “Controlli sulle cartelle cliniche

(Tabella 1 e Tabella 2) scadenza maggio

« Dati parziali

2 rilevazione
 Relazione anno 2017 scadenza 30 novembre
* Dati completi di tutto I'anno
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ERegioneEmilia-ROI Report relativi alla attivita &i controlle delle cartzllz dliniche di cui all'art. 79 comma 1 septiss dells legge
1332008 e al DM 10 dicembre 2002

Attivita anno 2017

Il sistema dei controlli sui produttori della Regione Emilia — Romagna _

Cartella
Le linee di indirizzo regionale in materia di controlli sanitari sono esplicitate nellz DUG.R. 354 del 26 marzo clinica
2012 sttualmente in vigore. La delibera delinea I'architettura del sistema dei controlli articolato in Nuclei di 0
Area \asta [Nav] e Nuclei di Controllo Aziendali (WACH che fanno riferimento al Nucleo di Controllo — Controlli

mbgsionale IMNBC] | s0gEetti caomponanti | Muclei di Controllo aziendali eseguono i controlli interni ed esterni interni ed
mediznte Fanalisi della cartella clinica. Ogni lvello organizzativo ha specifiche funzioni e diversi ambiti di .
responsabilita. B esterni

[ 1l sisterna dei controlli sanitari trova esplicitazione nelle indicazioni fornite dal Piane Annuals dei Controlli
[PaC) che illustra gli obiettivi da perseguire in termini di contanuto & modalitd organizzative dei controlli ed
illustra le azigni gznerzli e specifiche da intraprendere per "ottimizzazione dellz pianificazione &
dell'ezecuzione dell"attivita di contrallo. Il PAC definisce inoltre 'ambito, | volumi, le casistiche, l= modalita
£ |la tempistica dei controlli che reppresentanco la parte minima obbligatoria dell'attivita di controllo da
PAC _J realizzare 2 gli obiettivi dz perseguire in termini di contenute & modslita crganizzative dei contralli. || PAC
e=plicita infine le azioni genarali e specifiche da intraprendere per 'ottimizzazione della pianificazionz e
dell'esecuzione dell"attivitd di controllo, I'ambito, i volumi, le casistiche, le modalitd e la tempistica dei
controlli che rappresentanc la parte minima obbligatoriz dellattivita da realizzare.
Il MRC insediato nel carso dell’anno 2017 con determinazione n.4301 del 30 marzo 2017 ha predisposto un
nuovo PAC pill aderente ai mutati contesti organizzativi regionali e sovraregionali. Il nuovo PAC &
—attuslmente in fase di determinazione.
Il MRC ha predisposto un calendario di incontri con | NAC dei produtton pubblici e privati acoreditati al fine
di rendere omogense l= modalitd di esecuzione dei controlli, condividendo modalita di lavero e strumenti
operativi. L'analisi dei dati riferiti ai controlli sanitari ha infatti evidenziatoe il permanere di elementi di
disomageneita tra i diversi contrallori.
Sono stati portati a termine gli incontri con i NAC delle tra aree vaste regionali e sono stati gid programmati
1 suCcessivi incontri.
Lz determinazions n. 4801 del 30 marzo 2017 he voluto inoltre ridefinire Marchitettura del sistema dei
controlli con "obiettive di renders ancora pid efficace il governo e |z promozions dell’appropriatezza
dell'attivita di ricovers mediante Iistituzione di un gruppo unico regionale che riunisce itre principali
ambiti di verifica dell'affidakilita del sistema: codifica, controlli za I'|I1:E|rl 2 governc dzllz liste di attesa.
Fin dall'anno 2013 lz Regione Emilia — Romagna ha introdotto nel flusso infermative della scheda di
Dimissione Cspedaliera i campi relativi slla esecuzione di controlli sulla cartellz clinica, prevedende campi
relativi al controlle di gualitd della documentazione sanitariz & campi relativi ai controlli di appropristezzs
del ricovera.
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Report relativi allz attivita di controlle dells cartelle cliniche

A partire dai resoconti invisti dalle Aziende Sanitarie & stato elaborato il guadre complessivo dellattivita di
controllo effettuata nel 2047 sui ricoven secondo quanto previsto negli atti regionali richiamati.

Lz pianificazione, |z regolamentazions e la definizions di tale attivita di controllo & specificats, come
precedentements ricordsto, nel Piano aAnnuale dei Controlli che indica |2 tipologie di controlle da
sffettuare, gli ambiti da valutare = fissa, come stabilito dalla normativa vigente, una quota minima di
controlle del 10% di ricoveri per produttore. Il PAC dispone inoltre che i ricoveri a rischio di
mtutamé per quanto concerne i ricoveri in Day Hospital medico
diagnostici 2 in misura non inferiore 3l 2,5% per i ricoveri attribuiti @ DRE potenzizlmsnte inappropriati.

A questo proposito si vuole evidenziare come, per il calcolo del 2,5%, venga utilizzato come denominatore il
numera di ricowveri che producono DRG potenzialmente inappropriati & nom tutti i ricoveri prodotta,
volenda esaminare il 2,5% di questa specifica casistica.

Juesto conteggio porta il dato regionale ad una maggiore percentuale di controlli su ricoveri ad alto rischio
di inapproprizkszze (complessivo regionale = 5, 6% ), rispetto alla percentuale ottenuta calcolando il 2,55
dei ricoveri complessivi (complessivo regionale par al ... ).

Melle tabelle di sintesi allegate, cosi come richizsto nellz note esplicative del punto 2™ che richieds
l'inserimento del “numero di cartelle cliniche totali della strutturs erogante, & stato inserite il numearo
complessivo dei ricoveri per il cakolo del denominatore della percentuale & non la totalita dei soli DRG
potenzialmente inappropriati.

Al fini di facilitare |z lsttura dei dati riportati nelle tabelle siritiene opportuno specificare che il presidio
ospedaliero Nuowvo Presidic Sant'Agosting Estense [codice HEPP 03003110), come da flussi ministeriali HSP
11 & 11 bis, dal 1° gennzic 2017 & afferito zll’aziends Ospedaliero Universitaria di Modena adottando il
codice HEPF 08090402

Il Presidic Ospedaliero Provinciale di Reggio Emilia ha assorbito dal 1° luglic 2017 due stabilimenti
dell'Azienda Ospedaliera: Ospedale di 5ants Maria Nuove (codice HSP D8002106) & ['IRCCS di Reggio Emilis
[codice HEP 0ED02107) che sono pertanto ricompresi nel codice HP ...

Il codice HSP 0EDS030102 relative allz Azienda Ospedaliera di Reggio Emilia [0302030102) & stato
comsegusntEmente eliminato.

rer facilitare Ia rendicontazione dell’attivita di controllo, nelle tabelle apposite, | dati relativi ai dus citati
presidi sono stati inseriti accorpandeoli alfinterno dell’Azienda UsL di Reggio Emilia [codice HEP L)
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Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell'art.79 comma 1 septies legge
133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017

Erogatore® Controlli Cartelle Cliniche Risultati® Misure adottate®
% CC non
. Denominazione . confermate Effetti economici
Codice (@ Codice SIS struttura  Num CC tot Num cC % CC Num. cC % sul totale Altrot®
Azienda SIS erogante controllate  controllate confermate delle cc  Abbattimenti % sul

controllate tariffari(® Budget?

Totale

- 620.311 178.929 28,8 26.985 15,1 4.932.711 0,23

Totale

HlTe 141.720  69.841 3.980 57 2.600.177 0,48



ERegioneEmilia-Romagna

*:* SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA

Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza
individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.2009 - Anno di verifica 2017

Erogatore®®

Totale
pubblico
Totale
privato

Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza

Ricoveri DH
L. DRG . sy . . .
medici a . . . Omnicomprensivita  Ricoveri ripetuti 0-1
Parti Cesarei  potenzialmente . .
carattere inapbrooriati della tariffa giorno
diagnostico pprop
Num CC Num CC
Num CC non Num CC non Num CC Nl:::ncc Num CC Num CC Num CC NL:\E::C
tot  confermate’ tot  confermate tot © tot non confermate'® tot ©
o © confermate confermate
1080 731 12418 1321 1212 371 529
155 66 6.032 560 117 15 891 11

Totale complessivo

Risultati Misure adottate

% CC

non
% CC confer

Num CC totale prestazi B0 €5 e

% Num X non sul Abbattimenti % sul  Altro
CCtot @ strutt_ura'e) 9" confermat totale tariffari®  Budget! (™
erogatrice inappro )

priate e delle

cC
control

late

52 15.239 620.311 @2.475 16,2 44.538 0,00

7.195 141.720@ 652 9,1 98.389 0,02
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Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell"art.79 comma 1 septies legge 133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017

“essBeN.

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

Erogatore'®

Controlli Cartelle Cliniche

Risultati®

Misure adottate!™

. Codice Num CC Mum CC - I"Jurll'rtl}.nEC % CC non confermate Effetti economici -
Codice &zienda 5157 o Denominazione struttura erogante controllat . sul totale delle CC . . Altro®
K tot . controllate | |confe r:115te‘ controllate Abbattlme_:ltl sosul Bu dget:"
= tariffari®

101 - FIACENZA 0E000401 DSPEDALE PIACENZA| 23.074 | 6108 21,8 £31 11,3 218.982 0,23
0E000403 DSPEDALE CASTEL SAN GIOVANNI|  4.382 754 17,4 227 29,7 5.853 0,06
08000405 OSPEDALE FIORENZUCLADARDA| 1470 | 198 135 82 a1, £5.854 1,23
08000406 DSPEDALEVILLANOVASULL'ARDA| 219 37 16,9 1 2,7 0 0,00
102 - PARMA 08001301 DSPEDALEFIDENZA| 11353 | 1137 100 a7 81 19.541 0,06
080015 DSPEDALE BORGO VAL DITARD| 3.875 384 9,9 32 83 7.254 0,07
103 - REGGID EMILIA 08002101 DSPEDALEGUASTALLA| 9.596 | 2.085 21,7 285 13,7 15.227 0,06
08002102 DSPEDALE CORREGGID| 2.631 991 37,7 59 5,0 2.836 0,03
08002103 DSPEDALEMONTECCHIOEMILIA| 5.602 | 1.438 25,7 198 13,8 12.015 0,09
08002104 DSPEDALESCANDIAND| 6361 | 1388 21,8 170 12,3 12.181 0,10
08002105 DSPEDALE CASTELNOVONE'MONTI| 3703 | 1077 29,1 178 16,5 2.336 0,03
08002106 5.MARIANUOVA-RE| 31.467 | 7.203 22,9 797 11,1 263.811 0,26
08002107 IRCSS DI REGGIDEMILIA| 9.093 | 7.570 833 248 33 41.135 0,12
104 - MODENA 02002104 DSPEDALECARPI| 13.450 | 2.938 21,8 1644 56,0 0 0,00
02002105 DSPEDALEMIRANDOLA| 6115 | 1.478 242 210 54,2 0 0,00
02003108 DSPEDALEVIGNOLA| 4378 | 1218 27,8 213 25,7 0 0,00
08003109 DSPEDALE PAVULLO NEL FRIGNAND| 4.664 | 1416 30,4 720 50,2 0 0,00
020095 NUOVO DSPEDALESassUOLO| 16328 | 2.545 15,1 239 3,4 223 0,00
302 - ADSPU PARMA 080902 DSPEDALIRIUNITLFR| 45998 | 4796 10,4 228 17,3 159.170 0,09
304 - ADSPU MODENA 08090401 POLICLINICO-MO| 38381 | 7.548 21,0 786 10,3 211.158 0,17
08090402 NUDVC DSPEDALE 5. AGOSTING - ESTENSE| 12.516 | 2.254 12,2 205 3,1 321.949 0,28




ERegioneEmilia—Romagna

+» SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
*. EMILIA-RON A

Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell'art.79 comma 1 septies legge 133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017 manca
Erogatore® Controlli Cartelle Cliniche Risultati® Misure adottate®
Effetti economici
Codice Szienda SIS Codice SIS™ Dlenominazione struttura erogante hum L -::{-:I-.I::-Ellgt “LL NUI:I';F'I:C # LC non confermate sul totale . Altrok
Lok - controllate sonfermate] delle ©C controllate A bbattiment tariffari! BA sul . 1
udget
101 - FIACENZA JUEEI b I CASA Ol CURS FIACENMZA] 5548 1132 20,4 15 0.2 42035 023
o20204 CAS4 0O CURA S. AMTOMIMO EEZ 3 185 47 LY 0 0,a0
030205 CASA DICURAS 5. GlaCOMO 1E17 Z2E9 166 a0 12 E0.535 052
102 - PARMA, 020206 CASA DICURA CITTA DIPARMA| 10475 zaxy 220 5 12 12982 0,05
ogoz0or HOSPITAL FISCOLE FIGLIE] 3374 1274 ) o= x] 285 T1E29 0,75
UL E WILLA MARA LUIGIA] 2085 10243 49,4 1] 0,n 1} 0,00
020204 CASA Ol CURA WILLA IGESA-FPR Th4 450 54,7 a 0,0 0 0,a0
o010 HOSFITAL WAL FARMA| 2265 1356 599 36 2.7 2674 0,05
020252  FOMODAZIOME DOM CARLO GROCCHI| 1267 2815 222 3 02 n524 0,19
020254 CEMTRO CARDINAL FERRARI L 1-x] 208 145 a 0,0 0 0,a0
103 - REGGIO EMILLA 02021 SALUS HOSFITAL-RE 1117 1480 48,1 206 0.4 104972 053
02021z CASA O CURAVILLA VERDE| 3813 1016 266 70 EA Tr412 0,80
104 - MODEMNA 20213 HESFERIA HOSFITAL] E.544 3047 445 286 9.4 134121 0,34
naozid CASA Ol CURS PROF. FOGLIAMI| 1538 2208 2089 4 0.4 4056 0,03
0215 CAS4 Ol CURA WILLA IGEA-MO| 2868 1186 414 ar 7.3 E9.7EE 0,g0
030215 CASA Ol CURS VILLA ROSA anr 304 419 1 0,3 10,000 0,24
020218 CAZA DICURA YILLA PINETA| 1463 453 n4 a8 82 4.7 0,50
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Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell'art.79 comma 1 septies legge 133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017

EMILIA-ROMAGNA

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

Erogatore’™ Controlli Cartelle Cliniche Risultati®™ Misure adottate™
! Mum CC Num. £ % CC non confarmate Effetti economici
Codice Azienda SI5* CD’I.“ Denominazions struttura erogants Mum £C controllat oo nen sul totale delle CC . Altrg®
SI18* ot . kontrollate :nnfeir-a-.e controllate -ﬂ.bhn.mmT'.l % sul Budgat”
: tariffari™
105 - BOLOGNA 08005301 OSPEDALE MAGGIORE| 31.204 68.337 20,3 548 10,2 42.958 0,04
03005302 OSPEDALE BELLARIA| &.321 1.184 18,7 217 18,3 10.214 0,05
03005303 OSPEDALE BAZZAND| 2.654 &32 23,8 92 14,6 75 0,00
08005204 OSPEDALE PORRETTATERME| 2.611 535 20,5 31 5.8 8.445 0,12
08005305 OSPEDALEVERGATD| 1.261 282 22,4 20 7,1 3.774 0,09
08005306 OSPEDALE LOIAND 850 212 249 17 8,0 H 0,00
08005307 OSPEDALE BENTIWOGLIO| 6.430 1.303 20,3 107 8,2 0,04
08005308 OSPEDALEBUDRIO| 2.441 457 20,4 57 11,5 12.297 0,22
08005309 OSPEDALES. GIOVANNI IN PERSICETO| 4.690 936 20,0 103 11,0 -6.928

080153 IRCCS SCIENZENEUROLOGICHERO| 4.481 947 21,2 62 6,5 33.588 0,14
106 - IMOLA 08004401 OSPEDALE IMOLA| 14.913 2.529 17,0 1010 38,5 [+ 0,00
08004402 OSPEDALE CASTEL 5. PIETRO TERME 743 26 11,6 28 32,6 [+ 0,00
080045 OSPEDALE MONTECATOME| 1.52% 545 35,9 12 2,2 -1.357 0,00
109 -FERRARA 08006203 OSPEDALE DEL DELTA( 7.032 782 11,2 &6 2,4 28.234 0,16
03006804 OSPEDALE ARGENTA| 3.041 309 10,2 12 5.8 £.755 0,07
08006806 OSPEDALECENTO| 5.859 &11 10,4 37 E,1 37.282 0,22
508 - ADSPU BOLOGNA 080508 5.0RS0OLA-MALPIGHI-BO| B3.183 33.817 53,5 300 2,4 545.148 0,20
509 - ADSPU FERRARA 080909 ARCISPEDALES. ANMNA-FE| 33.262 9.917 298 1.334 13,5 471.370 0,37
9e0-1.0.R. 020960 ISTITUTC ORTOPEDICO RIZZOLI| 16.286 3.475 21,3 e90 15,9 1.093.517 1,40
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Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell’art.79 comma 1 septies legge 133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017

*7. EMILIA-ROMA

manca

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

1)
Erogatore

Controlli Cartelle Cliniche

Risultati™

Misure adottate™

Effetti economici

Codice Azienda SISM Codice SIS Denaminazione struttura erogante N"':;FI: ELII.:'::CI.:"Et cu;:-::ﬁate Nu:::;rl.:[: wCC ;;‘;‘:ggzg;;zlil::otale ] e -"'-'llfo“
& confermate!! Abbsttimenti taniffarit! Budget

105 - BOLOGMA 0a0213 casa DICURA VILLA CHIARA] 4820 E433 1392 224 35 187787 1,20
0E0zE0 CASA Ol CURA FPROF. ROBILI|  2.653 a54 v 195 19,9 B2.8938 0,93
na0zl CASA DICURA VILLA ERBIOSA| 10245 2346 224 175 75 155125 0,45
ngozzz CASA DOl CURA MIGRISOLI| 4424 1584 36,8 152 a5 10233 0,85
0R0223 CAsSa DICURA VILLA TORRI|  2.918 1838 B30 5l 4.4 EB.E40 0,32
0a0z24 CASA Ol CURA Al COLLI 158 139 a4 1] 0,0 0 0,00
0a0z2Y CASA DI CURA VILLA BARUZZIAMA T3 15 144 1] 0,0 ] 0,00
080228 casa Ol CURA VILLA BELLOMERA| 1002 00 0,0 1] 0,0 0 0,00
0a0z23 CAsa DICURA VILLA LAURA| 6273 1966 Ha a0 41 105088 0,60
0a0z2H Casa Ol CURA VILLA REGIMA] - 2368 449 HE B4 25 2raee 0.4
080255 OSFEDALE PRIVATO SAMTS WIOLA O3 400 A3 1] 0,0 0 0,00

103 - FERRARA 030236 CASA DI CURS QUISISARA 213 A2h 24,3 21 4.0 4477 0,03
OR0236 CASA DO CURASALUS-FE|  3.764 B9z 157 36 E.1 227 0,09




SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA

ERegioneEmilia-Romagna

Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell'art.79 comma 1 septies legge 133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017

Erogatore”® Controlli Cartelle Cliniche Risultati’™ Misure adottate™
Num. CC ffetti mici
! MNum CC % CC non confermate Effett economic
" Codica N Num CC % CC non
Codice Azienda 515° R Denominazione struttura erogante controllat sul totale delle CC . Altra™
18" tot controllate  |confermate Abbattimenti -
a ) controllate L % sul Budget
- tariffari™
r

114 - ROMAGNA 080072 OSPEDALE RAVENNA| 28.363 3.642 12,8 2445 67,2 [1] 0,00
080079 OSPEDALELUGO| 11.61% 2.236 19,2 1323 59,2 2.662 0,01
080082 CSPEDALEFAENZA| 11.289 2.9458 26,2 2180 73,9 2.840 0,01
08008501 OSFEDALE FORLI'| 22.370 2.963 13,2 2009 E7,8 6.273 0,01
03008503 OEPEDALE SANTAZOFIA 545 233 42,8 182 E3,5 [1] 0,00
080821 IRST-ISTITUTC SCIENTIFICO ROMAGNOLD | 2.085 1.375 6B, 407 29,6 722.786 E,18
08009101 CSPEDALE CESENA| 23.153 1%.816 85,6 2284 11,5 [1] 0,00
08009102 OSPEDALE CESENATICO 746 120 18,1 1] 0,0 [1] 0,00
08009103 OSPEDALE BAGNC DI ROMAGNA 756 30 10,6 1] 0,0 [1] 0,00
08009501 OSPEDALE RIMINI| 29.453 14,389 48,8 1485 10,3 381162 0,432
08009502 OSPEDALE SANTARCANGELO DI ROMAGNA| 2,774 2.114 76,2 212 10,0 30.087 0,28
08009503 OSPEDALE NOVAFELTRIA| 1.547 748 48,4 EL 5.2 14,444 0,40
03010001 OSPEDALE RICCIONE| 7.382 4.383 58,5 283 €5 45.4590 0,18
08010002 OSPEDALE CATTOLICA| 4.829 4,200 80,7 183 4,6 73.757 0,59
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SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
'v EMILIA-ROMA

Tabella 1. Controlli analitici casuali (ai sensi dell'art.79 comma 1 septies legge 133 del 6.08.2008) - Anno di verifica 2017 manca
Erogatore™ Controlli Cartelle Cliniche Risultati® Misure adottate®
Mum CC ) M. CC ) Effetti economici .
Codice Azienda SISk Codice SISk Denominazione Struttura erogants NU:::: = controllat cm:.tf;ullfate non . S :;T:.g.gz:;;t;.if:mh . o = sl 'ﬁ'ltlm
e confermate!! Abbattimenti tariffari®! Budget"
114 - FOMAGMA i 020227 CASA DI CURA DOMUS MOYA| 4447 ang a4 3 4,1 105,132 100
020238 Case DICURA SANFRAMCESCO| 1963 551 280 62 n3 43 245 0,56
020228 CASADICURA VILLA MARLA CECILIA|  2.923 11553 1235 19 17 124.757 0,13
020240 CASA DI CURA S. PIER DAMIGNO| 2827 2098 Ty B2 17 94874 072
080242 LASADICURA PH'“’;;;JA—;E 507 514 1014 i 02 0 0,00
020243 CASA DI CURA VILLA IGES-FO| 2801 EEd 2za 267 40,2 31533 B4
020244 CAsSA Ol CURA WILLA SEREMA] 5040 217 161 2028 265 215,482 1E7
020245 CASADICURAMALATESTANOVELLO| 6342 7165 13,0 340 47 200,743 105
020248 CASADICURA S LOREMZINDG| 2524 450 12E 75 E.7 4270 047
020247 CAs5A DI CURA SOLET SALUS| 3615 1178 32k 21 18 29.944 013
020243 CASA DI CURA VILLA MARIA| 4731 1497 il 233 18,39 36,730 0,28
020250 CASA Ol CURA LUCE SUL MARE| 170 a1 4TE 1 12 2E2 0,04
020251 CASA Ol CURAS ¥ILLA SALUS-RM| 303 4z 133 2 48 ] 0,00
020252  CASA DICURA PROF. E.MOMTANARI|  3.075 478 155 H B8 2412 0,20
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Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.2009 - Anno di verifica 2017

AGNA

NITARIO REGIONALE

Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza

Erogatore’!
Ricoveri H medici a . . DRG potenzialmente Omnicomprensivita della | Ricoveri ripetuti -1
carattere digsgnostico Parti Cesarei inappropriati tariffa giorno
Mum CC Mum CC
Codice Azienda SIS I:;gi:f Denominazione struttura erogante Nutrgtl:I: chFr:a::r'rnnate' Mum CIC kot :];:;rfa:j_nl Nu:gtI:I: EJ;:EL:I_E;:::: Mum CC kot r;:e?;;j: Nu:gtCI: cnnfnel-:lr:nate
I Il
101 - PIACERZA, nz00040 OSPEDALE FIACERNZA 52 9z 11 24
02000403 OSPEDALE CASTEL SAM GIOWARMI 21 6 101 a0
02000405 OSPEDALE FIOREMZUOLA O ARDA, 5 4 5 >
02000406 OSPEDALE WILLARMOY A SULL ARDA 0 0 5 i
0z - PARMA 0200130 OSPEDALE FIDERMZA 2 0 g ]
0E001s OSPEDALE BORGO WAL Ol TARD 0 0 5 >
103 - REGGID EMILIA 02002101 OSPEDALE GUASTALLA 2 i 25 5
02002102 OSPEDALE CORREGGIO g 2 20 >
02002103 OSPEDALE MOMTECCHIO EMILIA i 0 1 i
02002104 OSFEDALE SCAMDIAND i 24 0
03002105 OSPEDALE CASTELMOYO ME' MOMTI 3 0 12 )
02002106 SMARLE MUY A-RE 04 04 145 a7
03002107 IRCSS DI REGGIO EMILIA 130 130 B3 3
104 - MODEMA, 02003104 OSPEDALE CARFI 0 0 17 9z 103 5 17 1%
02003105 OSPEDALE MIRARMDOLA 2 2 0z 52 7 0 75 3
02003103 OSPEDALE vIGKMOLA 0 0 gz 5 3 0 35 0
02003109 OSPEDALE PAWULLO MEL FRIGRAMD 0 0 36 50 7 5 o 1=
DE0036 MUOYO OSPEDALE SASSUOLO 5 0 180 ] a5 0 33 0
02 - A0SPUPARMA [ 080902 OSPEDALIRIUMITI-FR 45 19 127 33 440 51
904 - AOSPUMODEMNA [ panandm FPOLICLIMICO-RA0 2 5 gar 13 1 i v i
0a0an4oz MUOYO OSPEDALE 5.AGOSTIMG - ESTEMSE 3 1] 13 3 z 1]
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: SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
: EMILIA-ROMAGNA

Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.2009 - Anno di verifica 2017
Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza
Erogatore®
Ricoveri DH medicia . . DRG potenzislmente Omnicomprensivita della | Ricowveri ripetuti 0-1
carattere diagnostico ke —— inappropriati tariffa Eiorno
Mum CC um CC
Codics Aziends SIS C;:i:f Dienominazions stouttura erogants Nut";::c CDn:??;atel Mum CC tat :J;::;:a:::: Nutn;::c :];:f;a:j: Purm CC ko ?;:;:;:S: Nut:::': cm?;r:na[e
wl 151
105 - EOLOGHA, 08005201 OZFEDALE MAGGIORE| 135 = 11 = 25 10
08005302 OZPEDALE BELLARIA, o = 17 1 7 1
08005302 OZPEDALE BAZZANMO o o 25 = = o
08005204 OSPEDALE PORRETTA TERME o o 43 1 10 o
08005205 OZPEDALE YERGATD o o 14 1 4 o
08005205 OSPEDALE LOWAMD o o 4 = = o
08005207 OSFPEDALE BEMTIVOGLID 5 o 13 4 10 o
08005208 OSPEDALE EUDRID 4 o 75 5
08005203 OSPEDALE 5. GIOVARMI N PERSICETO 10 o a3 7
020153 IRCCS SCIEMZE MEUROLOGICHE BO = o 4 1 = o
106 - IR0L A, 02004401 OSFEDALEIMOLA| 43 a3 s 5
004402 OSFEDALE CASTEL 5. FIETRO TERME i i I I
020045 OSPEDALE MOMTECATORE o o o o
103 - FERRARA, 08006802 OSFPEDALE DEL DELTA o o an 24
08006804 OSPEDALE ARGEMTA, i i 1
0E00EE0E OSPEDALE CEMTO o o 17 7
902 - ADSPUBOLOGMAT 020303 S.0RS0LA-MALFIGHI-EO 0 0 4054 0 20 0 174 0
408 - AOSPUFERRARA[ 030903 ARCISPEDALE 5.AMNNA-FE 3 3 210 24 204 293 & a
3g0- LOR. 030360 ISTITUTO ORTOFEDICO RIZZ0LI 2 | 715 a0 e 2
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Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.2009 - Anno di verifica 2017

. SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
. EMILIA-ROMAGNA

Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza

Erogatore” _
Ricoveri DH medicia . . DRE potenzislmente Omnicomprensivita della | Ricowveri ripetuti 0-1
carattere dizgnostico Parti Cesarei inappropriati tariffa Eiorno
Mum CC Tum CC
Codice Azienda SIS ':;;i:f Dienominazione struttura erogante Nut";tcc can::;ate, Mum CC tot :J;::E?n?a:;: Nu:;::c f::elr::a?::: Murm CC tot ::d::elr:r:al:;: Nu:;::': mn?::nmate
-l 15l
114 - ROMAGHA I osoorz OSPEDALE RAVERMA ) 2 28 1
030073 OSPEDALE LUGO n 0 28 ]
nzoogz OSFPEDALE FAEMNZA I i # g ) )
00601 OSPEDALE FORLP 6 23 29 10 3 I
003603 OSFEDALE SAMTA SOFLA I i 4 I
na0naz1 IRST-ISTITUTO SCIEMTIFICO ROMAGHNOLD [ 4 g4z 46
nga0aio OSFEDALE CESEMA 64 64 133 4l
ogooainz OSFPEDALE CESEMATICO I i I I
2000 OSPEDALE BAGRNO Ol ROMAGRA, i I I
02009501 OSFPEDALE RIRIMI i 0 1592 1
nzo0as0z(  OSPEDALE SAMTARCAMGELD O ROMAGRA I i 472 )
0009503 OSFEDALE MOYAFELTRILA I i 261 )
| OSFPEDALE RICCIOME I i BE1 3 5 )
03010002 OSPEDALE CATTOLICA 10 1 274 14
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. EMILIA

SERVIZIO SANITA

RON

Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.20

Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza

Erogatore™ Ricoveri OH medici a DRE . . . - .
carsttere potenzialmente DI‘I‘II‘III:I}I'I'IP-FE.I'ISI'U'ItH Ricove r|-r|petut| -1
diagnostico inappropriati dellz tariffa glorne
Codice Azienda | Codice Denominazions strutturs erogante Mum [MumCCnon| Mum | Mum CCnron|  kRum MumECnon | MumCC| Mum CCnon
g5l gl CCtot | confermatel! | CCtot | confermatel!| CCtat | confermatel! =] confermatel!
101- PIACENZ A 020203 Cash 0ICURA FIACENZA 1 4
020204 CAasA Dl CURA S AMTOMIMG
020205 Casa 0ICURA 5. GLACORMO
102 - PARMA 020206 Cash DICURA CITTA' DIPARMA 54 2 3 3
020207 HOSFITAL PICCOLEFIGLIE| 43 12 29 7
020208 WILLA MARLA LUIGTA
o003 CASA Ol CURS VILLA IGES-FR a8 ]
030210 HOSPITAL vAL PARMA 152 1
020253 FOMOAZIORE OOKN CARLO GROCCHI
020254 CEMTRO CARDIMAL FERRARI
103 - REGGIO 2021 SaLUs HOSPITAL-RE 52 4 a 0 2 ]
e na0ziz CasA 0l CURA vILLA YERDE a3 0
104 - MODEM A, 030213 HESFERIA HOSPITAL 376 a3
020214 CasA 0l CURS PROF. FOGLLARMI 400 0
00215 CASA Ol CURA VILLA IGEA-MO 79 7
030216 Casa DICURS YILLA ROSA
na018 Cash DICURA YILLA PINETA 2 0

RIO REGIONALE



: SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
EMILIA-ROMAGNA

ERegioneEmilia-Romagna

Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.20

Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza
Erogatore™ Ricoveri DH medici a DRG _ . . . .
carattere potenzialmente ﬂmmmmpm,nsml:a HIEWE",”PE““G_I
diagnastico Inappropriati Sl Rt Elerne
Codice Azienda | Codice CRNGMiNazions srulturs S1ogams Mum | MumCCnon | MNum | BMum CCnan|  Bum MumCCnon | MumCC| Mum CCnon
Slsk spEM CC ot | eonfermatel | CC ot | confermate®™| CCtot | sonfermatel =] confermatel!
105 - EOLOGRA 080213 CASADICURA VILLA CHIARA] & 5 1056 - 5 i
020220 Ca5a 0l CURA PROF. MOEILI i 52
ng0z CAZADICURANILLAERBOSA] 4 1 127 24 2 0 B0 ]
nanzzz CAZADICURA MIGRISOLI = 2 274 a9 27 1
020223 CASADICURAVILLA TORRI g2 0 128 16 2 0
020224 CASA Ol CURA Al COLL
020227 CASA Ol CURA VILLA BARUZZIAMN A
020228 CASA Ol CURA YVILLA EELLOMERA,
080229 CAZADICURA VILLA LAURA] 1 547 14 2 i 10 i
na0zH CAZADICURAVILLA REGIMNA| = 2 147 20 o4 0
030255 OSPEDALE PRIVATO SAMTA WIOLA,
103 - FERRARA 020235 Casa 0Ol CURS QUISISANA, 4 1
020236 Cass Ol CURA SALUS-FE o6 4
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: SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

EMILIA-ROMAGNA

Tabella 2. Controlli effettuati sulle prestazioni ad alto rischio di inappropriatezza individuate dalle Regioni ai sensi del DM del 10.12.20

Erogatore™

Prestazioni ad alto rischio inappropriatezza

Ricowveri DH medicia
carattare

DRG

potenzialmeante

Omnicomprensivita

Ricowveri ripetuti 0-1

diagnastico inappropriati della tariffa gierng
Codice Azienda | Codice Denaminazions strutturs e6ogante Mum | MumCCnon | Mum |MNumCCnon| Kum MumCCnon | MumCC| Mum CCnon
=i=bl =Tl CCtot | canfermate! | CCtat | confermate®™ | CCtot | confermate!! tot eanfermatal!
114-FROMAGHS [ 020237 CASA DICURA DOMUS NOVA 141 5 4 i - i
ne023g Casa ol CurRs SANFRAMNCESCO > >
0g0239 CASA Ol CURA VILLA MARLA SECILIA 220 0
080240 CAZA DI CURA S. PIEF DARIANMO 100 i o i
o024z CASA Ol CURS PRIVATA WILLA 264 1
ATTIDDA
080243 CASA DICURA VILLA IGEA-FO a5 1 17 i
080244 CASA DI CURA VILLA SERENA, 53 - - i
080245] CASADICURAMALATESTAMOVELLO| # a 40l 2 i
080245 CASA DICURA S LOREMZING 16 1 o i
080247 CAZA DICURA SOLET SALUS 47 i 5 5
080243 CASADICURAVILLAMARIE] 1 148 a7
0250 cass Ol CuRa LUCE SUL MARE
020251 CASA Ol CURA WILLA SALUS-RM z z
0252 case Ol cCURas FROF.E. MOMTAMNARI 59 0
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Controll

Flussi e periodicita

SDO

Questionari
controlli

FECS

2017

Rilevazione dei
controlli attraverso la
SDO, questionari
controlli e FECS

SDO: Ultimo invio
Scadenza 10 ottobre
2018

Dati relativi ai controlli
esterni del 2 semestre

Questionari controlli
e FECS (Privato e
Aziende Ospedaliere):
2 rilevazione
Scadenza 30
novembre 2018
(anziché 30 ottobre
come da specifiche
funzionali FECS)

.........

Sase
ses. SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
. EMILIA-ROMAGNA

2018

Rilevazione dei controlli
attraverso la SDO

Rilevazione questionari
controlli e FECS (solo
Privato come da circolare

20/2016)
Scadenza 30 Aprile 2019
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Ultimo invio SDO 2017

CALENDARID DEGLI INVII

Salute

Il Sistema Informativo Politiche per la Salute e Politiche Sociali

writoma || prosequi »

o | Emml 31 3 Mazn Fegoran, Gennai Ganraio
Fivio | Erml 30 0 Aprie WarzD, Febtaio, Gennaio Gennaio - Feborain
T o | Emml 31 0 Maggl Bpiile, Narz, Feobrai, Gennao Gennaio - WAz
5o | Emmil 30 4 Ghigno Maggio, Aprie, Marzo & Feboraio Gannan - Agrie
& o | Bl 31 4 LUgio Tilgno, Maggo, ApriE & Mazo Gannaio - Maggo
T iio | Ertmll 31 0 Agoso Tugiio, GIugno, Maggio & ApHie Gennan - GIugo
& o | Emml 300 Sedembre | AgQuein, LUgI, GIUgnd & Maggn Gannaio - Lugio

im0 | Eram 31 O Chotee | Gelemone, AGcei, LG & GG GENha - POusin
10 I Entmo Il 30 d Novemnbre Criiobre, Sefiembre, Agosio e Lugio Gannaio - Satlemone

11 imdp | Emim il 7 i G2nnaio Movemone, OiinDre, Selemire e AQOSID | Gannaio - Chobre
12 Imdo | Entmoll 7 Fedoralo Dicembre, Novembre, Ottobre @ Genraio - Movemiors
dal'annd sLCCesEvD Sattembre
I 13" Imdp | Emml 15 Mazo Tuzo [anng Tt ['anno
Letmo Enttro Il 10 Criotwe S0i0 conbrolll esemi

o 14 Selluilimo samesie

15 invio (ultimo) Scadenza 10 ottobre

Controlli esterni privato
https://applicazioni.regione.emilia-
romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/JO3z75T4x9

Controlli esterni azienda ospedaliere

https://applicazioni.regione.emilia-
romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/fkAIONNIjB
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Anno 2018

SDO
01 = DRG Maldefiniti

02 = DRG Chirurgico CC in DH

03=DRG Chirurgico CC in RO (Ricovero Ordinario) 0-1 gg

04=DRG con CC in regime ordinario con degenza uguale o inferiore

alla degenza media trimmata del DRG omologo esclusi deceduti-trasferiti)

05 = Corretta codifica della diagnosi principale di Sepsi

06 = RO programmati con deg 0-3 gg e modalita di dimissione=2

07 = Outliers (esclusi deceduti-trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75 Pz <= 65 AA)

08 = DRG 088 e 429 Ordinari > 1 g programmati (esclusi deceduti/trasferiti e codici disciplina 28-56-
60-75)

09= DRG ordinari > 1g (esclusi DRG 088 e 429) programmati potenzialmente inappropriati indicati
nel DPCM LEA 12/01/2017 (esclusi deceduti/trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75)

10 = DH diagnostici

11 =PNE (ogni azienda secondo le proprie criticita).

12 =Congruenza SDO-Cartella Clinica

13 = Audit clinici istituzionali (ad es. audit AGENAS)

14 = Audit clinici locali

15 = Controlli su altre tipologie definite negli accordi locali

99 =Altri controlli
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’SRegioneEmilia Romagna Diagnostica fornita in validazione flusso

O.

ampionamento controlli interni

@ Il file contiene la chiave dei record con le informazioni utili per effettuare il campionamento di alcuni controlli
interni
Nome campo Lunghezza Descrizione
codicefzienda, 3 Codice Azienda di ricovero
codicePresidio, 5] Codice Presidio
| progrSdo, 8 Progressive SDO
TrContrall 2 [Tipologia controlii | < codici
descripControlli 200 Descrizione

Quali controlli?

01 = DRG Maldefiniti

02 = DRG Chirurgico CC in DH

03=DRG Chirurgico CC in RO (Ricovero Ordinario) 0-1 gg

04=DRG con CC in regime ordinario con degenza uguale o inferiore alla degenza media trimmata del DRG omologo esclusi
deceduti-trasferiti)

05 = Corretta codifica della diagnosi principale di Sepsi

06 = RO programmati con deg 0-3 gg e modalita di dimissione=2

07 = Ouitliers (esclusi deceduti-trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75 Pz <= 65 AA)

08 = DRG 088 e 429 Ordinari > 1 g programmati (esclusi deceduti/trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75)

09= DRG ordinari > 1g (esclusi DRG 088 e 429) programmati potenzialmente inappropriati indicati nel DPCM LEA 12/01/2017
(esclusi deceduti/trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75)

10 = DH diagnostici i o .

11 =PNE (ogni azienda secondo le proprie criticita). Dati relativi all'invio
12 =Congruenza SDO-Cartella Clinica A i

13 = Audit clinici istituzionali (ad es. audit AGENAS) NOI’] e pO_SSIt_JIIe dare le
14 = Audit clinici locali informazioni cumulate

15 = Controlli su altre tipologie definite negli accordi locali
99 =Altri controlli
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Controlli modificati dal 6 invio

La descrizione e congruente con la data dimissione

Quindi nel ritorno informativo a partire dal 6 invio ci posso essere descrizioni
diverse a fronte dello stesso codice di tipologia controlli

ESEMPIO

</CODICE_DECODIFICA>
- <CODICE_DECODIFICA=>
<CODICE>07</CODICE>
<DESCRIZIONE>Outliers (esclusi deceduti-trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75 Pz >= 65 AA)</DESCRIZIONE>
<DT_INIZIO>01-01-2018</DT_INIZIO>
<DT_FINE>31-05-2018</DT_FINE>
<TIMESTAMP_INS>15-01-2018</TIMESTAMP_INS>
<TIMESTAMP_VAR>19-06-2018</TIMESTAMP_VAR>
</CODICE_DECODIFICA>
- <CODICE_DECODIFICA=>
<CODICE>07</CODICE>
<DESCRIZIONE>Outliers</DESCRIZIONE>
<DT_INIZIO>01-06-2018</DT_INIZIO>
<TIMESTAMP_INS>19-06-2018</TIMESTAMP_INS>
<TIMESTAMP_VAR>19-06-2018</TIMESTAMP_VAR>

ERegioneEmilia-Rumagna

Ritorno informativo del 6 invio

Codice 7
Descrizione Outliers (esclusi deceduti-trasferiti e codici disciplina 28-56-60-75 + Controllo corretto
Pz >=65 AA) per sdo con dimissione ad esempio maggio (esclusi pz <=65 aa)

Outliers per sdo con dimissione ad esempio giugno
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Debito informativo da fornire

@© dopo il caricamento alle Aziende USL

Campionamento controlli interni
Tracciato: (vedere tracciato delle simulazioni)

Il file contenente i singoli record che fanno parte del campionamento, viene fornito mensilmente alle singole
Aziende sanitarie produttrici (pubbliche e private).

Per le strutture pubbliche e private ubicate sul territorio

Controlli interni
Alle Aziende Usl vengono forniti anche | campionamenti delle CDC e AOSP diubicazione nel territorio,
| campionamenti dell'Ospedale |.R.S.T. (080921) sono restituiti all'Azienda Romagna come se fosse una
struttura privata. | campionamenti dell'Ospedale Montecatone (080045) sono restituiti all'Azienda di Imola
come se fosse una struttura privata.
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Debito informativo da fornire

@ dopo il caricamento

Controlli esterni
Tracciato: il tracciato € quello previsto dalle specifiche funzionali per I'invio deil dati in regione arricchito dei
seguenti campi:

» Drg regionale

» |Importo regionale

Il file contiene le SDO presenti in banca dati con campo “Tipologia controllo esterno” compilato e rese
disponibili alle:
» Aziende USL diresidenza del paziente
» Aziende USL di ubicazione delle Strutture private e delle Aziende Ospedaliere per i fuon regione e |
non residenti in Italia.

Dati cumulati
Solo alle Aziende USL

Dati in input dalle cdc e aziende
ospedaliere
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Frequenze a una via
Risultati

The FREQ Procedure

Tipologia controllo interno

Cumulative | Cumulative

tipo_ctrl_int Frequency Percent Frequency Percent
DRG MALDEFINITI 603 0.99 603 0.99
DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 172 0.28 77h 1.28
DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 334 0.55 1110 1.83
DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA == ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 3302 544 4412 728
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 1583 2.61 5995 5.89
RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 3009 4.96 5004 1485
OUTLIERS 621 1.02 9625 15.87
DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 448 0.74 10073 16.61
DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 1174 1.94 11247 18.55
DH DIAGNOSTICI 272 0.44 11519 158.99
PNE 12 0.02 11531 19.01
CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 22571 37.22 34102 56.23
AUDIT CLINICI ISTITUZIONALI 6124 10.10 40226 66.33
AUDIT CLINICI LOCALI " 0.02 40237 66.35
CONTROLLI 5U ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 2309 3.81 42546 7014

ALTRI CONTROLLI 18100 60646 100.00
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Documentazione sanitaria interna (1=5l,

2=NO)

Cumulative  Cumulative
doc_san_int Frequency | Percent Frequency Percent
1 33351 7.56 33351 7.56
2 407931 92.44 441282 100.00

Documentazione sanitaria esterna (1=>5I,

2=N0O)
Cumulative Cumulative
doc_san_ext Frequency Percent Frequency Percent
1 1869 042 1669 0.42

2 439413 99.58 4412582 100.00
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Controlli interni e % sulle SDO al 7 invio

N° controlli /N°® ricoveri

Listato del report *100

Azienda di ricovero=101 - PIACENZA < >
Presidio di ricovero N°ricoveri Tipologia controllo interno N°controlli | %
PRESIDIO UNICO PIACENZA 19217  DRG MALDEFINITI 700
PRESIDIO UNICO PIACENZA 19217 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SERSI 2301
PRESIDIO UNICO PIACENZA 19217  CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMICA 831 4.3
PRESIDIO UNICO PIACEMNZA 19217  CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 165 0.9
PRESIDIO UNICO PIACENZA 19217 | ALTRI CONTROLLI 852 | 4.4
OSP. PRIVATO 5. ANTONING - PC 534 | AUDIT CLINICI ISTITUZIOMNALI 19 3.6

Azienda di ricovero=102 - PARMA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo interno N°controlli %
OSP. PRIVATO CITTA’ DI PARMA 6268 AUDIT CLINICI ISTITUZIOMALI 3449 55,0
0SP. PRIVATO CITTA’ DI PARMA 6268 ALTRI CONTROLLI 2819 450
OSP. PRIVATO HOSPITAL PICCOLE FIGLIE - PR 2261  DRG MALDEFINITI 1 0,0
OSP. PRIVATO HOSPITAL PICCOLE FIGLIE - PR 2261 DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 301
OSP. PRIVATO HOSPITAL PICCOLE FIGLIE - PR 2261 DRG COMN CC ORDINARI CON DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 146 | 6.5
OSP. PRIVATO HOSPITAL PICCOLE FIGLIE - PR 2261 RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 10 04
0SP. PRIVATO HOSPITAL PICCOLE FIGLIE - PR 2261 ALTRI CONTROLLI 27 1.2
0SP. PRIVATO HOSPITAL VAL PARMA 1505 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 403

OSP. PRIVATO HOSPITAL VAL PARMA 1505 | ALTRI CONTROLLI 2 01
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Azienda di ricovero=103 - REGGIO EMILIA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo interno N°controlli %
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537 | DRG MALDEFINITI 201
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537 DRG CHIRURGICI COMN CC IN DH 1 0.0
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537  DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 1 0.0
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537 DRG COM CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 10 04
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537 RICOVERI ORD. PROGRAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 40 1.6
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537 OUTLIERS 1 0.0
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537  DRG ORD. = 16 PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 8 03
OSP. PRIVATO SALUS HOSPITAL - RE 2537  CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMNICA 206 8.1
OSP. PRIVATO VILLA VERDE - RE 2647 | AUDIT CLINICI ISTITUZIONALI 2647 100.0

POLIAMBULATORIO CENTRO QCULISTICO REGGIAMNO 53 CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 53 11000
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ERegioneEmilia-Romagna Azienda di ricovero=104 - MODENA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo interno N°controlli %
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUOWVO S AGOSTIND 16314 | DRG MALDEFINITI 300 0.2
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUDWVO S AGOSTIND 16314 | DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 12 01
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUOWVO S AGOSTIND 16314 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 13 01
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUDWVO S AGOSTIND 16314 | DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 203 1.2
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUDVO S AGOSTIND 16314  CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 107 0.7
PRESIDIO OSPEDALIERC PROVINCIALE NUOWO S AGOSTING 16314 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 336 21
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUDVO S AGOSTIND 16314 | QUTLIERS 23 01
PRESIDIO OSPEDALIERC PROVINCIALE NUOWO S AGOSTING 16314 | DRG 088 E 429 ORDINARI » 1 G PROGRAMMATI 7 0.0
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUOVO S AGOSTIND 16314 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 7 05
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUOWO S AGOSTIND 16314  DH DIAGMNOSTICI 33 0.2
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUDVO S AGOSTIND 16314 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 688 4.2
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUOWVO S AGOSTIND 16314  CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 2 00
PRESIDIO OSPEDALIERD PROVINCIALE NUDVO S AGOSTIND 16314 | ALTRI CONTROLLI 584 36
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S.P.A. 9804 DRG MALDEFINITI 19 0.2
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S P.A 9804 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNOD 3 0.0
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S.P.A. 9804 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 3303
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S P.A. 9804 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI COMN DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 61 0.6
DSPEDALE CIVILE DI SASSUDLD S.P.A. 9804 OUTLIERS 63 0.6
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S P.A 9804 DRG 085 E 429 ORDINARI > 1 G PROGRAMMATI 30 03
DSPEDALE CIVILE DI SASSUDLD S.P.A. 9804 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 104 1.1
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S P.A. 9804  DH DIAGNOSTICI g 0.1
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S P.A. 9804 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 15 0.2
OSPEDALE CIVILE DI SASSUOLD S P.A. 9804 | ALTRI CONTROLLI 469 4.8
OSP. PRIVATO HESPERIA HOSPITAL - MO 4288 CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 1 0.0
OSP. PRIVATO HESPERIA HOSPITAL - MO 4288 ALTRI CONTROLLI 3000 70.0
OSP. PRIVATO PROF. FOGLIANI - MO 975 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORND 1 01
OSP. PRIVATO PROF. FOGLIANI - MO 975 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 201 20,6
OSP. PRIVATO PROF. FOGLIANI - MO 975 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMAT! POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 1 01
OSP. PRIVATO PROF. FOGLIANI - MO 975 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 110 | 11,3

OSP. PRIVATO PROF. FOGLIANI - MO 975 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 662 67.9
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Azienda di ricovero=902 - AOSPU PARMA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo | N°controlli | %
interno
AQSPU OSPEDALI RIUNITI - PR 26551 | ALTRI CONTROLLI 100

Azienda di ricovero=904 - AOSPU MODENA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo interno N°controlli | %
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DRG MALDEFINITI 103 0.3
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 2601
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DRG CHIRURGICI COM CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 4201
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DRG CON CC ORDINARI COM DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 30,0
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 58 0.2
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 48 0.1
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 OUTLIERS 10,0
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 15 0.0
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI T8 0.2
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 DH DIAGNOSTICI 10 0,0
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 COMNGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMICA 8 0.0
AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366  CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 1021 3.2

AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA DI MODENA 32366 ALTRI CONTROLLI 114 0.4
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Azienda di ricovero=105 - BOLOGNA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo interno N°controlli %
OSP. PRIVATO VILLA CHIARA - BO 2526 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 2525 1000
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 201
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | DRG COMN CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 7T 045
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 59 39
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | DRG ORD. > 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 2 21
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMICA, 9 06
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | AUDIT CLINICI ISTITUZIONALI 5 03
OSP. PRIVATO PROF. NOBILI - BO 1529 | ALTRI CONTROLLI 33 22
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 DRG MALDEFINITI 1 00
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399  DRG CHIRURGICI COM CC IM DH 1 00
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399  DRG CHIRURGICI COM CC IM ORDIMARIO 0-1 GIORNO 42 07
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGOD B8 09
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGMOSI PRINCIFALE DI SEPSI 300
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399  RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 380 5.5
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 | OUTLIERS 18 03
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399  DRG 088 E 429 ORDINARI > 1 G PROGRAMMATI g 01
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 DRG ORD. » 1G PROGRAMMATI POTEMNZIALMENTE INAPPROPRIATI 19 03
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 DH DIAGMOSTICI 1 00
OSP. PRIVATO VILLA ERBOSA - BO 6399 | COMTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 173 27
OSP. PRIVATO NIGRISOLI - BO 2738 | DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGOD 122 45
OSP. PRIVATO NIGRISOLI - BO 2738  DRG 088 E 429 ORDINARI > 1 G PROGRAMMATI 91 33
OSP. PRIVATO NIGRISOLI - BO 2738 | DRG ORD. » 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 8 03
OSP. PRIVATO NIGRISOLI - BO 2738  DH DIAGNOSTICI 4 01

OSP. PRIVATO NIGRISOLI - BO 2738 | PNE 9 03
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OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | DRG MALDEFINITI 201
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | DRG CHIRURGICI COM CC IN ORDIMARIO 0-1 GIORNO 201
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | DRG CON CC ORDINARI COM DEGEMNZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO " 0.5
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 1 0.0
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO M85 &7
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | OUTLIERS 1 0.0
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | DRG ORD. > 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 402
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | CONGRUEMZA SDO-CARTELLA CLINICA a4 27
OSP. PRIVATO VILLA TORRI - BO 2011 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFIMITE NEGLI ACCORDI LOCALI 1807
OSP. PRIVATO Al COLLI - BO 108 | AUDIT CLINICI ISTITUZIONALI 1 0.9
OSP. PRIVATO VILLA LAURA - BO 3866 | ALTRI CONTROLLI 15 04
OSP. PRIVATO VILLA REGINA - BO 1627 DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 7 50
OSP. PRIVATO VILLA REGINA - BO 1627 ALTRI CONTROLLI 2 21

Azienda di ricovero=106 - IMOLA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controllo interno N°controlli | %
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL 5. PIETRO TERME 9287 | DRG MALDEFIMITI 32 03
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL S. PIETRO TERME 9287 | DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG QMOLOGO 28 0.3
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL S. PIETRO TERME 9287 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 63 07
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL S. PIETRD TERME 9287 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 14 0.2
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL S. PIETRO TERME 9287 | OUTLIERS 2302
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL 5. FIETRO TERME 9287 | DRG ORD. » 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 40,0
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL 5. PIETRD TERME 9287 | DH DIAGNOSTICI 20,0
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL 5. PIETRD TERME 9287 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 2 34
PRESIDIO OSPEDALIERO IMOLA - CASTEL 5. PIETRD TERME 9287 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 149 1.6

PRESIDIO OSPEDALIEROD IMOLA - CASTEL S. PIETRO TERME 9287  ALTRI CONTROLLI 20,0
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Presidio di ricovero

PRESIDIO OSPEDALIERD UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
PRESIDIO OSPEDALIERO UNICO
OSP. PRIVATO QUISISANA - FE
CASA DI CURA SALUS SR.L-FE

- AZIEMNDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA
- AZIENDA DI FERRARA

N°ricoveri
8756
8756
8756
8756
8756
8756
8756
8756
8756
8756
8756
1101
2400

. EMILIA-ROMAGNA

Azienda di ricovero=109 - FERRARA

Tipologia controllo interno N°controlli
DRG MALDEFIMITI 16
DRG CHIRURGICI COM CC IN DH 7
DRG CHIRURGICI COM CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 1
DRG COM CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 14
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGMNOS| PRINCIPALE DI SEPSI 266
RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIC 22
OUTLIERS 102
DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 1
DRG ORD. » 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 24
DH DIAGNOSTICI 9
CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA, &1
ALTRI CONTROLLI &0
ALTRI CONTROLLI 15

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

%
0.2
0.1
0.0
0.2
3.0
0.3
1.2
0.0
0.3
0.1
0.6
4.5
0.6



Presidio di ricovero

ADSPU 5. 0ORSOLA-MALPIGH! - BO
ADSPU 3. .0RSOLA-MALPIGHI - BO
ADSPU S.ORSOLA-MALPIGH! - BO
ADSPU 5.0RSOLA-MALRIGHI - BO
ADSPU S.ORSOLA-MALPIGHI - BO
ADSPU 3. .0RS0LA-MALPIGH! - BO
ADSPU S.ORSOLA-MALPIGHI - BO
ADSPU S.0ORSOLA-MALPIGHI - BO
ADSPU 3. .0RSOLA-MALRIGHI - BO
ADSPU S.ORSOLA-MALPIGHI - BO
ADSPU 5. 0RS0OLA-MALPIGHI - BO
ADSPU S.ORSOLA-MALPIGHI - BO

Presidio di ricovero

ADSPU ARCISPEDALE 5 ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE S5 ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5. ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5. ANNA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5. ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5. ANMA - FE
AODSPU ARCISPEDALE 5 ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5. ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5 ANMA - FE
ADSPU ARCISPEDALE 5. ANNA - FE

N°ricoveri
36393
36393
36393
36393
36393
36393
36393
36393
36393
36393
36393
36393

N°ricoveri
17719
17719
17719
17719
17719
17719
17719
17719
17719
17719

Azienda di ricovero=908 - AOSPU BOLOGNA

Tipolegia controlle interno N°controlli
DRG MALDEFINITI 100
DRG CHIRURGICI COM CC IN DH 59
DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 92
DRG CON CC ORDINARI COM DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 2022
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOS| PRINCIPALE DI SEPSI 566
RICOVERI ORD. PEOGEAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 801
OUTLIERS 173
DRG 0858 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 14
DRG ORD. = 1G PROGREAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 127
DH DIAGMNOSTICI 97
COMGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 2778
ALTRI CONTROLLI 6626
Azienda di ricovero=909 - AOSPU FERRARA
Tipologia controllo interno N°controlli
DRG MALDEFINITI 50
DRG CHIRURGICI CON CC IM ORDINARIO 0-1 GIORNO 3
DRG CON CC ORDINARI COM DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 15
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGMOS! PRINCIPALE DI SEPSI 16
RICOVERI ORD. PEOGRAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARLA AL DOMICILIO 49
OUTLIERS 19
DRG ORD. » 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 113
DH DIAGMOSTIC 10
CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA, 709
ALTRI CONTROLLI 212

i
0.3
0.2
0.3
5.6
1.6
27
0.4
0.0
0.3
0.3
7.6

18,2

i
0.3
0.0
0.1
0.1
0.3
0.1
0.6
0.1
4.0
1,2
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Presidio di ricovero

IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS
IRCCS

- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTORPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTOPEDICO RIZZOLI
- ISTITUTO ORTORPEDICO RIZZOLI

9956
9956
9956
9956
9956
9956
9956
9956
9956
9956
9956

Azienda di ricovero=960 - .0.R.

N°ricoveri | Tipologia controllo interno

DRG MALDEFIMITI

DRG CHIRURGICI CON CC IN DH

DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORMNO

DRG COM CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOS] PRINCIPALE DI SEPSI

RICOVERI ORD. PROGRAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARLA AL DOMICILIO
OUTLIERS

DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI

DH DIAGMOSTICI

COMNGRUEMNZA SDO-CARTELLA CLINICA

ALTRI CONTROLLI

N°controlli
46
4

1
22
B
95
7
[
58
47
19
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0.5
0.0
0.0
0.2
0.1
1.0
0.1
0.8
0.6
0.5
0.2
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Azienda di ricovero=114 - ROMAGNA

Presidio di ricovero N°ricoveri | Tipologia controlle interno N°controlli %
OSPEDALE RAVEMNMNA, 156227 | DRG MALDEFINITI 18 01
OSPEDALE RAVEMNMNA, 156227 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 59 04
OSPEDALE RAVEMNMNA, 15227 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 100
OSPEDALE RAVEMNMNA, 15227 | DRG 088 E 425 ORDIMARI = 1 G PROGRAMMATI 16 01
OSPEDALE RAVEMNMNA, 16227 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 85 04
OSPEDALE RAVEMNMNA, 15227 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMICA, 1Mre 7.7
OSPEDALE RAVEMNMNA, 15227 | AUDIT CLIMICI ISTITUZIOMALI 100
OSPEDALE RAVEMNMNA, 156227 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFIMITE NEGLI ACCORDI LOCALI 2 00
OSPEDALE RAVEMNMNA, 16227 | ALTRI CONTROLLI 648 43
OSPEDALE LUGD 6230 DRG MALDEFINITI 3 0.0
OSPEDALE LUGD 6230 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOS! PRINCIPALE DI SEPSI 29 05
OSPEDALE LUGD 6230 CONGRUEMZA SDO-CARTELLA CLINICA 31 54
OSPEDALE LUGD 6230 CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 3 0.0
OSPEDALE LUGD 6230 ALTRI CONTROLLI 5 041
OSPEDALE FAEMNZA 6430 DRG MALDEFINITI 13 0.2
OSPEDALE FAEMNZA 6430 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOS! PRINCIPALE DI SEPSI 25 04
OSPEDALE FAEMNZA 6430 CONGRUEMZA SDO-CARTELLA CLINICA 853 1 13.3

OSPEDALE FAEMNZA 6430 ALTRI CONTROLLI Je3 4.6
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PRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | DRG MALDEFINITI 5 00
PRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 42 03
FPRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORMO 9 01
PRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | DRG CON CC ORDIMARI COM DEGEMZA == ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 276 21
PRESIDIO OSPEDALIERD FORLI 13413 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 138 1.0
FRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413  RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 192 14
PRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | OUTLIERS 132 1.0
FRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | DRG 088 E 423 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 400
FPRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 27 0.2
PRESIDIO OSPEDALIERO FORLI 13413 | DH DIAGMOSTICI 22 02
PRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 511 3.8
PRESIDIO OSPEDALIERO FORLY 13413 | ALTRI CONTROLLI 200
PRESIDIO OSPEDALIERO CESENA 13624 | DRG MALDEFINITI 63| 05
FRESIDIO OSPEDALIERO CESENA 13824 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SERSI 100 0.7
PRESIDIO OSPEDALIERO CESENA 13824 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA, 972 7.0
PRESIDIO OSPEDALIERO CESENA 13824 | AUDIT CLINICI LOCALI 1 0.0
FRESIDIO OSPEDALIERD CESENA 13824 CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE MEGLI ACCORDI LOCALI 3 00

PRESIDIO OSPEDALIERO CESENA 13624 | ALTRI CONTROLLI 89 0,6
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PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI-SANTARCANGELO 18331 | DRG MALDEFINITI 63 0.3
PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI-SANTARCANGELO 18331 | DRG CHIRURGICI COMN CC IN DH 5 00
PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI-SANTARCANGELO 18331 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 2401
PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI-SANTARCANGELO 18331 | DRG COM CC ORDINARI COM DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 107 0.6
PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI-SANTARCANGELO 18331 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 260 01
PRESIDIO OSPEDALIERO RIMINI-SANTARCANGELO 18331 | DRG 088 E 429 ORDINARI! = 1 G PROGRAMMATI 15 01
PRESIDIO OSPEDALIERD RIMIMI-SANTARCANGELO 18331 DH DIAGNOSTICI 400
PRESIDIO OSPEDALIERD RIMIMI-SANTARCANGELO 18331 PME 2 00
PRESIDIO OSPEDALIERD RIMIMI-SANTARCANGELO 18331 COMNGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 2589 | 141
PRESIDIO OSPEDALIERD RIMIMI-SANTARCANGELO 18331 AUDIT CLINICH ISTITUZIONALI 1/ 0.0
PRESIDIO OSPEDALIERD RIMIMI-SANTARCANGELO 18331 CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 7 00
PRESIDIO OSPEDALIERO RIMIMI-SANTARCANGELO 18331  ALTRI CONTROLLI 902 4.9
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926  DRG MALDEFINITI 18 0,3
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 DRG CHIRURGICI COM CC IN DH 6 01
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 28 04
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 DRG CON CC ORDINARI CON DEGEMNZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 5 01
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIFALE DI SEPSI M) 04
FRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 5 01
FRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 1/ 0,0
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 | DH DIAGNOSTICI 4 01
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 COMGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMICA 2451 354
PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 COMTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 1/ 0,0

PRESIDIO OSPEDALIERO RICCIONE-CATTOLICA 6926 | ALTRI CONTROLLI 414 6.0
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O5P.
OSP.
O5P.
OSP.
O5P.
OSP.
O5P.
OSP.
O5P.
OsP.
05P.
OSsP.
OSP.
OSsP.
OSP.
OSsP.
OSP.
OsP.
OSP.
O35P.
OSP.
O5P.
OSP.
O5P.
OSP.
O5P.
OSP.
O5P.

PRIVATO DOMUS NOVA, -
PRIVATO DOMUS NOVA -
PRIVATO DOMUS NOVA, -
PRIVATO DOMUS NOVA -
PRIVATO DOMUS NOVA, -
PRIVATO DOMUS NOVA -
PRIVATO DOMUS NOVA, -
PRIVATO DOMUS NOVA, -
PRIVATO DOMUS NOVA -
PRIVATO DOMUS NOWVA, -
PRIVATO SAN FRANCESCO - RA
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA, -
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA -
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA -
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA -
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA, -
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA -
PRIVATO VILLA MARIA CECILIA, -
PRIVATO S. PIER DAMIAND -

2EFEEELEEESE

PRIVATO 5. PIER DAMIAMO -
PRIVATO 5. PIER DAMIAMO -
PRIVATO S. PIER DAMIAMOD -
PRIVATO 5. PIER DAMIAMO -
PRIVATO S. PIER DAMIAMOD -
PRIVATO 5. PIER DAMIAMO -
PRIVATO S. PIER DAMIAMD -
PRIVATO 5. PIER DAMIAMO -

£EESEEESEE

PRIVATO S. PIER DAMIAMO -

2 EFEEEE

2698
2698
2698
2698
2698
2698
2698
2693
2698
2698
1199
5443
5443
5443
5443
5443
5443
5443
2583
2583
2583
2583
2583
2583
2583
2583
2583
2583

DRG CHIRURGICI COMN CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO

DRG COMN CC ORDINARI COM DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI

RICOVERI ORD. PROGEAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO
OUTLIERS

DRG 083 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI

DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTEMZIALMENTE INAPPROPRIATI

CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA

CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI

ALTRI COMTROLLI

ALTRI COMTROLLI

DRG MALDEFINITI

DRG COM CC ORDINARI COM DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI

RICOVERI ORD. PROGREAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO
OUTLIERS

DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI

COMGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA

DRG MALDEFINITI

DRG CHIRURGICI COMN CC IM ORDINARIO 0-1 GIORNO

DRG COM CC ORDINARI COM DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI

RICOVERI ORD. PROGEAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO
OUTLIERS

DRG 083 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI

DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTEMZIALMENTE INAPPROPRIATI

CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA

ALTRI COMTROLLI

1
39
1
104

1 T FURR R

72

43

29

42
4878

395

40
10
158
589

2 SERVIZIO SANITARIO REGIONALE

. .
ssesessss Al IARNMAGNA

0.0
14
0.0
39
0.0
0.1
0.3
0.1
0.2
27
0.8
0.0
0.8
0.0
0.5
0.0
0.8
89.5
0.1
0.0
0.3
0.0
16,3
0.0
1.5
0.4
6.1
23
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OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 | DRG MALDEFINITI 201
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860  DRG CON CC ORDINARI COM DEGEMNZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 3 02
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 5 03
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CONM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIOME ORDINARIA AL DOMICILIO 19 1.0
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860  OUTLIERS 15 0.8
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 11 01
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 402
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 45 24
OSP. PRIVATO VILLA IGEA - FO 1860 | ALTRI CONTROLLI JBs 19.6
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190 DRG MALDEFINITI 2 01
OSP. PRIVATO VILLA SERENA. - FO 3190 DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 11 0.0
OSP. PRIVATO VILLA SERENA. - FO 3190  DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 9 03
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190 DRG COMN CC ORDINARI CON DEGEMNZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 21 0.7
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 5 02
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190  RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 702
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190 OUTLIERS 4 01
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190 DRG 088 E 429 ORDIMARI > 1 G PROGRAMMATI 260 08
OSP. PRIVATO VILLA SERENA. - FO 3190  DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 5 02
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190 CONGRUEMZA SDO-CARTELLA CLINICA 29 09
OSP. PRIVATO VILLA SERENA - FO 3190  ALTRI CONTROLLI 24 08
OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758 DRG MALDEFINITI 1) 0.0
OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758 DRG CON CC ORDINARI CON DEGEMZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 92| 24
OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOS! PRINCIPALE DI SEPSI 9/ 0.2
OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758  OUTLIERS 2 01
OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 11 0.0
OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758 CONGRUEMZA SDO-CARTELLA CLINICA & 1.0

OSP. PRIVATO MALATESTA NOVELLO - CE 3758 CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 36| 1.0
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OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 DRG MALDEFINITI 100
OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGMNOSI PRIMCIPALE DI SEPSI 9 04
OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 RICOVERI ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 12 05
OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 DRG 088 E 429 ORDINARI > 1 G PROGEAMMATI 10,0
OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTEMNZIALMENTE INAPPROPRIATI 10,0
OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLIMICA g 04
OSP. PRIVATO 5. LORENZIND - CE 2239 | ALTRI CONTROLLI 6 0.3
OSP. PRIVATO SOL ET SALUS - RN 2323 RICOVER! ORD. PROGRAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 6 2.9
OSP. PRIVATO SOL ET SALUS - RN 2323 OUTLIERS 10,0
OSP. PRIVATO SOL ET SALUS - RN 2323 DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGRAMMATI 18 0.8
OSP. PRIVATO SOL ET SALUS - RN 2323 CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 27012
OSP. PRIVATO SOL ET SALUS - RN 2323 CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE MEGLI ACCORDI LOCALI g 03
OSP. PRIVATO SOL ET SALUS - RN 2323 ALTRI COMTROLLI 114 49
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | DRG CHIRURGICI CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 60 1.9
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 DRG CON CC ORDINARI CON DEGEMNZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 17 05
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 100
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | RICOVERI ORD. PROGRAMMATI COM DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILIO 17 05
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 OUTLIERS T 02
OSF. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116  DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G PROGEAMMATI 18 08
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 PNE 10,0
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 105 34
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | AUDIT CLINICIH ISTITUZIONALI 1 0.0
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | AUDIT CLINICI LOCALI 10 0.3
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFIMNITE NEGLI ACCORDI LOCALI 7T 02
OSP. PRIVATO VILLA MARIA - RN 3116 | ALTRI CONTROLLI 46 15

OSP. PRIVATO VILLA SALUS - RN 196 | ALTRI CONTROLLI 24122
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LR.S.T. SREL IRCCS 1010 | DRG MALDEFIMITI 11 01
LR.S.T. SEL IRCCS 1010 | DRG CHIRURGICI CON CC IN DH 5 05
LR.S.T. SREL IRCCS 1010 DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 23 28
.[R.E.T. SEL IRCCS 1010 | RICOVERI ORD. PROGEAMMATI CON DEG. 0-3 GG. E DIMISSIONE ORDINARIA AL DOMICILID 23 23
LR.S.T. SREL IRCCS 1010 | OUTLIERS 26 28
[R.S.T. SEL IRCCS 1010 | DRG ORD. = 1G PROGRAMMATI POTENZIALMENTE INAPPROPRIATI 349 346
LR.S.T. SREL IRCCS 1010 | DH DIAGNOSTICI 10 1.0
[R.S.T. SEL IRCCS 1010 | CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA, 33 33

LR.S.T. SREL IRCCS 1010 | ALTRI CONTROLLI 85 8.4
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Frequenze a una via
Risultati

The FREQ Procedure

Tipologia controllo esterno

Cumulative | Cumulative

tipo_ctrl_ext Frequency Percent Frequency Percent
DRG MALDEFINITI 51 223 51 223
DRG CHIRURGICO CON CC IN DH 19 0.83 70 3.06
DRG CHIRURGICO CON CC IN ORDINARIO 0-1 GIORNO 25 1.09 95 4.15
DRG CON CC ORDINARI CON DEGENZA <= ALLA MEDIA TRIMMATA DEL DRG OMOLOGO 121 5.29 216 9.44
CORRETTA CODIFICA DELLA DIAGNOSI PRINCIPALE DI SEPSI 103 4.50 319 13.95
RIC.ORD. PROGR. CON DEG. 0-3 GG. E MODALITA DIM ="2' 33 13.69 632 2763
OUTLIERS (ESCLUSI DECEDUTI-TRASFERITI E CODICI DISCIPLINA 28-56-60-75 PZ <= 65 AA) 83 3.63 715 31.26
DRG 088 E 429 ORDINARI = 1 G ACUTI/PROGRAMMATI/NO DECEDUTI/NO TRASFERITI 23 1.01 738 32.27
DRG ORD. = 1G ACUTI/PROGRAMMATI/INAPPR./NO DECEDUTI/NO TRASF. 189 8.26 927 40.53
DH DIAGNOSTICI 64 2.80 991 43.33
CONGRUENZA SDO-CARTELLA CLINICA 658 2877 1649 72.10
AUDIT CLINICI ISTITUZIONALI 2 0.09 1651 72.19
CONTROLLI SU ALTRE TIPOLOGIE DEFINITE NEGLI ACCORDI LOCALI 130 5.68 1781 77.87

ALTRI CONTROLLI 506 2213 2287 100.00
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controlli esterni 2017 _cdc
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/JO3z75T4x9
controlli esterni 2017_az_osp
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/fkAIONNI|B

sdo 2018 pub_priv
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/PNDsxUoPxe
sdo 2018 pub_priv_invio
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/zZIF6HKgsGH

doc_sanitaria_interna 2018
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/SWpubfnrJR
controlli interni 2018 _va
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/P7W4XyQJO2
controlli interni 2018 %
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/liIExqPgvbv

doc_sanitaria_esterna 2018
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/HgchFuX8Mc
controlli esterni 2018 valori assoluti
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/eFIYVmYnXD
controlli esterni 2018 %
https://applicazioni.regione.emilia-romagna.it/ReportERHome/dynam/Preferito/ttPyQS1U83
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