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4. QUALITÀ 

4.1 TEMPI DI ATTESA. FLUSSO CUP E FLUSSO C 

INDICATORI  

4.1 Prestazioni prenotate CUP 2024 / Prestazioni erogate Flusso C 2024 (saranno escluse le prestazioni 
per le quali non è prevista la prenotazione a CUP, ad esempio laboratorio) 

 

RISULTATI RAGGIUNTI 

L’indicatore proposto per il monitoraggio del corretto e diffuso utilizzo dell’applicativo CUP regionale, in 
ottica di trasparenza ed efficientamento dell’utilizzo delle agende aziendali, prevede la definizione di alcune 
ipotesi senza le quali si rischia di pervenire ad un valore privo di rilevanza gestionale.  
La scrivente ha provveduto alla definizione delle seguenti ipotesi:  

 Esclusa la Struttura S.C. Ser.D; 

 Escluse le Branche specialistiche: 98-Laboratorio, 40-Psichiatria, 91-Psicologia, 64-Oncologia, 33-
Neuropsichiatria infantile, 85-Diabetologia, 79-Dietetica e Nutrizione, 81-Cure Palliative; 

 Esclusa la Branca 56 - RRF ad eccezione della prestazione 89.7 che rimane inclusa; 

 Escluse le prestazioni CAC; 

 Esclusa la prestazione 87.44.1 RX del torace di routine; 

 Esclusa la prestazione 89.52 Elettrocardiogramma: 

 Escluse le prestazioni di dialisi (39.95.1, 39.95.2, 39.95.4, 39.95.9, 39.95.A, 39.95.B, 54.98.1, 54.98.2, 
54.98.3, 54.98.4, 54.98.5, 93.01.C, 93.01.D, 93.01.E, 93.01.F); 

 Esclusione di tutte le prestazioni con classe di priorità U.  
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All’interno delle ipotesi appena descritte i risultati raggiunti sono i seguenti:  
 

 
Volume di 

erogazione 
Volumi NON 

prenotati tramite CUP 
Indicatore 

CUP 

Altre Prestazioni 537.166 143.388 1,36 

B  27.561 5.289 1,24 

D  93.076 11.716 1,14 

P  416.529 126.383 1,44 

Controllo 135.422 17.992 1,15 

B  3.662 1.144 1,45 

D  17.231 2.360 1,16 

P 114.529 14.488 1,14 

Prima Visita 112.494 6.272 1,06 

B  20.114 1.306 1,07 

D  74.517 2.509 1,03 

P  17.863 2.457 1,16 

Totale complessivo 785.082 167.652 1,27 

 Fonte: Flusso C 
 
Dai risultati raggiunti si può notare come l’indicatore sia molto prossimo a 1 (e quindi vicino al valore atteso) 
per le Prime Visite, tipologia di prestazione per la quale l’Azienda persegue l’obiettivo di disporre su CUP il 
100% delle Agende in modalità “Pubblica”: ciò abilita e facilita il raggiungimento anche di questo obiettivo.  
Rispetto allo scorso anno l’indicatore è migliorato di circa il 20% passando da 1,57 a 1,27. 
Sui Controlli e sulle Altre Prestazioni insistono ancora numerosi elementi che pregiudicano un utilizzo 
diffuso della prenotazione su CUP, se ne elencano alcuni:  
Per la diabetologia sono continuate le azioni, iniziate nel 2023 volte a facilitare lo smaltimento delle liste 
d’attesa attraverso prestazioni in accesso diretto e in telemedicina, quali:  

 Rinnovo piani terapeutici;  

 Prestazioni infermieristiche;  

 Monitoraggio del diabete gestazionale;  

 Visite di controllo per stesura piani terapeutici per strisce ed aghi;  

 Visite di controllo per pazienti in terapia insulinica.  
Cicli terapeutici: nel corso del 2024 sono stati avviati dei progetti per l’implementazione delle agende di 
prenotazione delle sedute dei cicli terapeutici (per esempio le riabilitazioni previste nell’ambito della 
medicina fisica e riabilitativa). I risultati di tali progettualità avranno una ricaduta sull’indicatore in esame a 
partire dal 2025. Il 2024 mantiene dunque una criticità legata alla mancata prenotazione su CUP delle sedute 
di riabilitazione.  
I controlli e gli esami eseguiti nell’ambito dell’Agenda di Gravidanza sono avvenuti, nel corso del 2024 con 
prenotazioni eseguite direttamente sull’applicativo locale (Hero). Nel corso del 2025 partiranno delle 
progettualità per l’utilizzo corretto dell’applicativo CUP regionale. 
Escludendo le branche e le Strutture sulle quali insistono le criticità appena descritte, l’indicatore globale 
passerebbe da 1,27 a 1,10.  
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4.2 TEMPI DI ATTESA E RECUPERO PRODUZIONE 

INDICATORI  

4.2.1 n° ricoveri/DRG per classi 1,2,3 erogati nell'anno 2024 > n° ricoveri/DRG per classi 1,2,3 erogati 
nell'anno 2019 

4.2.2 n° prestazioni PNGLA erogate nell'anno 2024 > n° prestazioni PNGLA erogate nell'anno 2019 

 

RISULTATI RAGGIUNTI 

4.2.1 Complessivamente, a livello aziendale, le prestazioni chirurgiche PNGLA hanno raggiunto il 129% nel 

2024 rispetto al 2019, superando il 100% in tutti i P.O. Si è osservato sia un incremento dei volumi che un 

aumento del peso medio per DRG (4%).  

 

 

Fonte: Flusso SDO 

 

Relativamente al monitoraggio complessivo dell’attività chirurgica (PNGLA + NO PNGLA + CAC + 

EMERG/URG) la percentuale di raggiungimento 2024/2019 è pari al 120%. 
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 Fonte: Flusso SDO, Flusso C 

 

4.2.2 Nel 2024 si evidenzia una percentuale di raggiungimento del 98,3% nelle prestazioni ambulatoriali 

PNGLA complessive dell’Azienda rispetto al 2019. Analizzando più nel dettaglio, si nota che sul territorio si 

registrano maggiori difficoltà. 
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Fonte: Flusso C 

 

Considerato che nel 2019 gli ECG erano rendicontati separatamente dalle Prime Visite Cardiologiche 

(diversamente da quanto fatto nel 2024) in questa sede viene proposto l’utilizzo di un correttivo per rendere 

omogeno il confronto. Tale correttivo porta la percentuale di raggiungimento al 101,6%. 

  

 
 Fonte: Flusso C 
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Inoltre, in Azienda esiste un percorso FAST TRACK di oculistica nel Pronto Soccorso dell’Ospedale di 

Pinerolo. Tale percorso ha prodotto nel corso del 2024 circa 1.827 Prime Visite Oculistiche, queste visite sono 

contabilizzate sul Flusso C2 e non sul Flusso C ma rappresentano a tutti gli effetti una produzione Aziendale 

di Prime Visite. 

  

 


