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Riunione di verifica del 6 ottobre 2020 

 

Situazione economico-finanziaria: la Regione Lazio a conto consuntivo 2019 presenta un risultato di 
gestione, prima delle coperture, di 108,384 mln di euro. Dopo il conferimento delle coperture fiscali 
preordinate e vincolate alla copertura dei disavanzi del SSR, come aggiornate a seguito delle valutazioni 
effettuate nella riunione del 21 maggio 2020, e pari a 45,546 mln di euro, si rileva un avanzo di 153,930. 

Erogazione dei LEA: l’adempimento e) Griglia LEA registra nel 2019 un punteggio provvisorio pari a 180, 
collocandosi al di sopra della soglia di adempienza. Persistono talune carenze nell’offerta residenziale per 
anziani e disabili;  

Per quanto concerne lo stato di attuazione del Programma operativo, i Tavoli hanno rilevato quanto segue: 
 

✓ screening oncologici: apprezzano i miglioramenti registrati nell’adesione ai programmi organizzati 
sugli screening oncologici e restano in attesa di aggiornamenti che diano evidenza dell’efficacia delle 
ulteriori azioni intraprese  

✓ rete ospedaliera: in attesa del previsto nuovo documento di programmazione della rete con i relativi 
allegati previsti dalla Circolare del 19 febbraio 2016  

✓ percorso nascita: chiedono di ricevere, entro il 30 novembre 2020, una dettagliata relazione in 
merito alla progettualità della Regione relativa ai PN di Rieti, Fondi, Cassino e Casa di Cura Città di 
Aprilia e, eventualmente ne venisse prospettata la persistenza, la richiesta al CPNn di parere di 
deroga  

✓ rete oncologica: in attesa della ridefinizione del modello di governance della rete (che il Programma 
operativo 2019-2021 prevede entro dicembre 2020), ivi compreso l’aggiornamento della rete di 
senologia, che tenga conto degli attuali volumi delle strutture sanitarie della regione, al fine di 
convogliare gli interventi di chirurgia presso i centri della rete regionale che effettuino almeno 150 
nuovi interventi per casi incidenti, a garanzia della qualità e sicurezza alle pazienti  

✓ rete territoriale: in attesa di aggiornamenti sull’avanzamento del processo di potenziamento 
dell’offerta territoriale adottata con DCA n. 258 del 4/07/2019, nonché dei piani attuativi aziendali  

✓ accreditamento: in attesa della definitiva conclusione del processo di accreditamento per tutte le 
strutture  

✓ Protocolli d’Intesa con le Università: per quanto riguarda La Sapienza, restano in attesa della 
completa definizione delle attività previste, con riferimento particolare alla definizione dei rapporti 
debito/credito tra le parti, nonché di ricevere il Protocollo d’intesa con l’Università Tor Vergata, 
rammentando che la legge regionale n. 1 del 27/02/2020 ne aveva previsto la definizione entro 90 
giorni dalla sua entrata in vigore 



 
La verifica adempimenti 2019 è in corso.  
 
VERIFICA EROGAZIONE DEI LEA  
 
L’adempimento e) Griglia LEA registra, nel 2019, un punteggio provvisorio pari a 180, collocandosi al di sopra 
della soglia di adempienza. Persistono talune carenze nell’offerta residenziale per anziani e disabili.  
 
 

 
 
Si riporta di seguito il dettaglio di alcuni specifici indicatori di monitoraggio dell’erogazione dei LEA relativi 
alle tre macroaree Prevenzione, Ospedaliera e Distrettuale. 
 
PREVENZIONE 
 
Screening oncologici 
L’indicatore relativo alla quota di residenti che hanno effettuato test di screening oncologici in programmi 
organizzati, risulta adeguato, con uno score pari a 9 (valore normale). 
 
 

 
 
Nelle tabelle seguenti, è riportato il dettaglio delle percentuali di adesione, con relativo punteggio attribuito, 
per singolo programma di screening. 
 



 
 
 
Coperture vaccinali 
I dati per l’anno 2019 mostrano valori al di sotto della soglia di adempienza per la vaccinazione Antinfluenzale 
anziano, sebbene in lieve miglioramento rispetto al 2018. 
 

 
 
 
 
ASSISTENZA OSPEDALIERA 
 
Relativamente all’assistenza ospedaliera per l’anno 2019 si rileva:  
 

 un miglioramento del tasso di ospedalizzazione (pari a 122,89 per 1.000 residenti), rispetto 
all’annualità precedente, che comunque era già ricompreso nel valore di riferimento (≤160 per 1.000 
residenti)  

 un tasso di degenza media per acuti in ricovero ordinario non in linea con i valori di riferimento (7,45 
vs 7,11 val. naz.)  

 un tasso di degenza media per post-acuti in ricovero ordinario non in linea con i valori di riferimento 
(33,61 vs 25,73 val. naz.)  



 il dato relativo alla mobilità ospedaliera risulta leggermente in aumento rispetto all’anno 
precedente: il 9,1% dei ricoveri (per acuti in regime ordinario) risulta effettuato presso strutture 
collocate al di fuori del territorio regionale, con complessità della casistica inferiore a quella media 
nazionale (1,46 vs 1,48 val. naz.)  

 
 
Nelle tabelle seguenti il valore per l’anno 2019 è riportato in rosso se l’indicatore non raggiunge la soglia di 
adempienza. 
 

 
 
Per ciò che concerne l’offerta ospedaliera, per l’anno 2019 la dotazione aggiornata complessiva di posti letto 
risulta pari a 3,53 per 1.000 residenti, come si evince dalla banca dati nazionale: la dotazione per le acuzie 
risulta pari al 2,88 per 1.000 residenti, quella per le post acuzie risulta pari a circa lo 0,65 per 1.000 residenti.  
Sia la dotazione dei posti letto per acuzie, che quella per le post acuzie, risultano entro i valori massimi di 
riferimento, calcolati tenendo conto dei saldi di mobilità interregionale come da indicazioni del DM 
n.70/2015.  
 
Con DCA n. 257/2017 e s.m.i. di approvazione della rete ospedaliera in attuazione del DM n.70/2015 la 
regione ha programmato una dotazione complessiva di 21.588 posti letto (3,69), di cui 17.482 acuti (pari a 
2,99) e 4.106 post acuti (0,70).  
Il tasso di occupazione della dotazione di posti letto, nel 2019, risulta decisamente al di sotto dello standard di 
riferimento indicato dal DM n.70/2015 (69,9% vs 90%). 
 
 

 
 
 
 



In merito all’appropriatezza, per l’anno 2019 si osserva:  
 

 un rapporto tra le dimissioni attribuite ai 108 DRG ad alto rischio di inappropriatezza e le dimissioni 
non attribuite ai suddetti DRG (pari a 0,15), in linea con il valore di riferimento (inferiore o pari a 0,21)  

 una percentuale di dimissioni da reparti chirurgici con DRG medico sul totale delle dimissioni in 
regime ordinario da reparti chirurgici, in linea con il valore medio nazionale (26,25 vs 26,65)  

 una percentuale di ricoveri diurni di tipo diagnostico sul totale dei ricoveri diurni con DRG medico in 
aumento e superiore al valore medio nazionale (55,28 vs 35,25)  

 un adeguato tasso di ospedalizzazione della popolazione ultra-settantacinquenne per 1.000 anziani 
(223,76 vs 255,48), in diminuzione rispetto alla precedente annualità  

 una degenza media pre-operatoria ancora superiore al valore medio nazionale (1,88 vs 1,64) e in 
lieve aumento rispetto all’anno precedente  

 
Nelle tabelle seguenti il valore per l’anno 2019 è riportato in rosso se l’indicatore non raggiunge la soglia di 
adempienza. 
 
 

 
 
Un approfondimento su alcuni specifici indicatori di qualità e sicurezza assistenziale evidenzia:  
 

 una diminuzione del tasso di ricovero ordinario in età pediatrica per asma e gastroenterite, il cui 
valore risulta in linea con l’intervallo di riferimento (108,38 per 100.000 vs ≤141 per 100.000)  

 il ricorso all’ospedalizzazione in età adulta per specifiche patologie croniche, trattabili a livello 
territoriale, all’interno del valore di riferimento (282,77 vs ≤ 409) ed in diminuzione rispetto al 2018  

 una quota ampiamente superiore agli standard di riferimento stabiliti dal DM n. 70/2015 per il 
numero di cesarizzazioni primarie in strutture con meno di 1.000 parti /anno pari a 25,60% vs ≤15% 
e in strutture con oltre 1.000 parti /anno pari a 29,50% vs ≤ 25%  

 una quota di pazienti ultra-sessantacinquenni con diagnosi principale di frattura del collo del femore, 
operati entro 2 giornate in regime ordinario in linea con il valore di riferimento (68,07% vs 60%) ed 
in aumento rispetto all’anno precedente  

 
Nelle tabelle seguenti il valore per l’anno 2019 è riportato in rosso se l’indicatore non raggiunge la soglia di 
adempienza. 
 



 
 
 
 
Nella tabella successiva si riporta il dettaglio per struttura della quota di pazienti ultra-sessantacinquenni con 
frattura del collo di femore operati entro 2 giorni (flusso informativo SDO anno 2019 - valore standard di 
riferimento: ≥ 60%). In rosso i valori al di sotto dello standard di riferimento. 
 



 



 
  



 
Rete EMUR e Reti tempo dipendenti 

 
Per quanto riguarda l’efficienza della Rete dell’emergenza-urgenza territoriale, l’indicatore considerato - 
riferito al tempo intercorrente tra la ricezione delle chiamate da parte della Centrale Operativa e l'arrivo del 
primo mezzo di soccorso – è pari a 18 minuti nel 2019 e risulta in linea con la soglia ritenuta adeguata ma in 
peggioramento nelle ultime due annualità. 
 

 
 
In merito alle Reti tempo dipendenti, si riportano di seguito i risultati del monitoraggio sulle PTCA effettuate 
nelle strutture pubbliche e private nell’anno 2019 (Fonte SDO). Nella tabella seguente il valore è riportato in 
rosso se l’indicatore non raggiunge lo standard di riferimento (almeno 250 interventi/anno – fonte DM n. 
70/2015). 
 

 



 



 
 
Rete dei Punti Nascita 
 
Relativamente alla Rete dei punti nascita, nelle tabelle seguenti si riporta il dettaglio per struttura relativo 
all’indicatore “Percentuale di parti cesarei primari” (flusso informativo SDO anno 2019). Il valore è riportato in 
rosso se l’indicatore non raggiunge lo standard di riferimento (≤15% per strutture con meno di 1.000 
parti/anno e ≤25% per strutture con oltre 1.000 parti/anno). 
 



 
 



 
 
 
 



 

 
  



Rete Oncologica 
 
Relativamente alla Rete oncologica, la seguente tabella riporta il dettaglio, per struttura, dei volumi di attività 
degli interventi di carcinoma della mammella (dati anno 2019). Il valore è riportato in rosso se l’indicatore non 
raggiunge lo standard di riferimento (> 135 ossia >150 con 10% di tolleranza). 
 

 



 
  



 
ASSISTENZA TERRITORIALE 
 
Per ciò che concerne la situazione relativa all’erogazione dell’assistenza territoriale, i dati 2019 evidenziano:  
 

 una quota di anziani assistiti a domicilio pari a 1,38%, inferiore all’intervallo di riferimento (≥ 1,88%) 
e in peggioramento rispetto alla precedente annualità  

 un numero ancora inadeguato di posti equivalenti presso strutture residenziali per anziani non 
autosufficienti, pari a 7,20 per 1.000 anziani (intervallo adeguato ≥ 9,8 posti per 1.000 anziani), 
sebbene in leggero miglioramento rispetto alla precedente annualità  

 un numero di posti equivalenti presso strutture residenziali preposte all’assistenza dei disabili (0,36 
per 1.000 vs 0,50 per 1.000) inferiore al valore di riferimento  

 un numero di posti equivalenti presso strutture semiresidenziali preposte all’assistenza dei disabili 
(0,21 per 1.000 vs 0,22 per 1.000) lievemente al di sotto del valore di riferimento  

 una dotazione di posti letto destinati alle strutture per pazienti terminali pari a 2,62 in linea con il 
riferimento nazionale (>1)  

 un numero di assistiti presso i Dipartimenti di Salute Mentale ricompreso nell’intervallo di 
riferimento (12,64 vs 10,82) ma in diminuzione rispetto all’anno 2018  
 

 


