
ALLEGATO A – Punteggi massimi attribuibili agli obiettivi assegnati ai Direttori Generali

delle Aziende Sanitarie Locali

N

.

Definizione
Obiettivo Punteggio

massimo

1

1.1 Copertura vaccinale nei 
bambini a 24 mesi per ciclo 
base (3 dosi) (polio, difterite,
tetano, epatite B, pertosse, 
Hib)

Incremento della copertura vaccinale sino all’ottenimento del valore 
del 95% per tutte le vaccinazioni.

6

1.2 Copertura vaccinale nei 
bambini a 24 mesi per una 
dose di vaccino contro 
morbillo, parotite,
rosolia (MPR)

Incremento della copertura vaccinale sino all’ottenimento almeno 
del valore del 92%

2

1.3 Copertura vaccinale
per  vaccinazione
antinfluenzale
nell’anziano  (>=  65
anni)

Incremento della copertura vaccinale sino all’ottenimento di un 
valore compreso almeno tra il 60 e il 75%

1

2

Proporzione di persone che 
ha effettuato test di 
screening di primo livello, in 
un programma organizzato, 
per cervice uterina, 
mammella, colon retto

Incremento della popolazione che ha effettuato test di screening di
primo livello, per cervice uterina, mammella e colon retto con valori

superiori almeno rispettivamente al 35%, 25% e 25%.

6

3
Percentuale di unità locali 
controllate sul totale da 
controllare

Incremento del valore percentuale sino alla soglia di 
copertura ricompreso almeno tra 2,5% e 5%

2

4

4.1 MALATTIE ANIMALI 
TRASMISSIBILI ALL'UOMO - 
Efficacia dei controlli ufficiali 
per il contrasto alla 
TUBERCOLOSI bovina - 
(percentuale di allevamenti 
controllati per TBC bovina e 
trend della prevalenza; le 
regioni con status sanitario non
omogeneo per territorio, 
vengono valutate con i criteri 
previsti per le non ufficialmente
indenni)

Garantire almeno il 100% di allevamenti controllati e inoltre uno 
dei seguenti casi:

- diminuzione del 10% della prevalenza delle aziende se la prevalenza è
>0,2% e < 0.9%

- diminuzione del 50% della prevalenza delle aziende se la prevalenza è

>1% e < 3%

2

4,2 MALATTIE ANIMALI 
TRASMISSIBILI 
ALL'UOMO -
Efficacia dei controlli ufficiali 
per il contrasto alla 
BRUCELLOSI ovicaprina, 
bovina e bufalina. OM 28 
maggio 2015 - (percentuale di 
allevamenti controllati, trend 
della prevalenza e 
alimentazione dei sistemi 
informativi; Nota 1: le regioni 
con status sanitario non 
omogeneo, per specie o 
territorio, vengono valutate 
con i criteri previsti per le non 
ufficialmente indenni - Nota 2: 
se risultano inseriti in SANAN 
<80% dei controlli sierologici, 
si assegna il punteggio di 
valutazione immediatamente 
inferiore)

Garantire almeno un valore ricompreso < 99,8% e > 98% di 
allevamenti controllati per ciascuna delle 4 specie e prevalenza delle 
aziende <0.2% per ciascuna delle 4 specie

Oppure: > 98% di allevamenti controllati per ciascuna delle 4 
specie e prevalenza> 0,2%

2

fonte: http://burc.regione.campania.it
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4.3 ANAGRAFI ANIMALI - 
Controlli delle popolazioni 
animali per la prevenzione 
della salute animale ed 
umana: percentuale di aziende
ovicaprine controllate per 
anagrafe ovicaprina rispetto al 
3% previsto dal Regolamento 
CE 1505/06

Garantire almeno un valore ricompreso tra il 95% - 97,9%

1

5

5.1 CONTAMINANTI NEGLI 
ALIMENTI DI ORIGINE 
ANIMALE - attuazione del 
Piano Nazionale per la ricerca 
di Residui (PNR) di farmaci, 
sostanze illecite e 
contaminanti negli alimenti di 
origine animale: percentuale 
dei campioni analizzati su 
totale dei campioni 
programmati

Garantire almeno valori ricompresi tra il 90% - 97,9%

2

5.2 CONTROLLI SANITARI 
SVOLTI NEGLI ESERCIZI DI 
COMMERCIALIZZAZIONE E 
SOMMINISTRAZIONE  DI 
ALIMENTI: somma dei valori 
delle percentuali di ispezioni a 
esercizi di somministrazione 
(pubblica e collettiva) e  
campionamento presso esercizi
di commercializzazione e 
ristorazione (pubblica e 
collettiva) effettuati sul totale 
dei programmati, articoli 5 e 6 
del DPR 14/07/95

Garantire almeno valori ricompresi tra il <160 e ≥120
1

5.3 CONTAMINANTI NEGLI 
ALIMENTI  DI ORIGINE 
VEGETALE
- programma di ricerca di 
residui di fitosanitari degli 
alimenti vegetali (tabelle 1 e 2 
del DM 23/12/1992); 
percentuale dei campioni 
previsti i cui esiti sono resi 
disponibili per l'invio all'EFSA 
nei tempi previsti

Garantire valori almeno ≥ 90% in tutte le categorie previste dal
DM

2

6

6.1 Riduzione del 30% dei 
ricoveri ordinari in età 
pediatrica (< 18 anni) per: 
asma e gastroenterite *

- Asma pediatrica. Diagnosi principale: codice ICD9CM 493.xx (tutti
i tipi di asma). Età: < 18 anni. Esclusione: MDC 14 e MDC 15
- Gastroenterite pediatrica. Diagnosi principale: 008.6x, 008.8, 
009.x, 5589. Età: < 18 anni. Esclusione: trasferiti da altra 
struttura; DRG 370, 371, 372, 373, 374, 375, 376, 377, 378, 379, 
380, 381, 382, 383, 384,
385, 386, 387, 388, 389, 390.

4

6.2 1 Riduzione del 10% dei 
ricoveri ordinari in età adulta 
(≥ 18 anni) per: complicanze 
(a breve e lungo termine) per 
diabete, BPCO e scompenso 
cardiaco **

- Complicanze  a  breve  termine  del  diabete.  Diagnosi  principale:
codice 250.1x, 250.2x , 250.3x . Età: ≥ 18 anni. Esclusione: MDC 14,
MDC 15; pazienti provenienti da altri istituti di cura..
- Complicanze  a  lungo  termine  tardive  del  diabete:  Diagnosi
principale: codice 250.4x, 250.5x, 250.6x, 250.7x, 250.8x, 250.9x.
Età: ≥ 18 anni. Esclusione: MDC 14, MDC 15; pazienti provenienti da
altri istituti di cura.
- Scompenso cardiaco: Diagnosi principale: codice 428.x. Età: ≥ 18
anni.  Esclusione: MDC 14, MDC 15; pazienti provenienti da altri
istituti di cura.
- Broncopneumopatia  cronica  ostruttiva  (BPCO):  Diagnosi
principale: codice 490, 491.xx, 492.x, 494.x, 496.x oppure 466.0 ed
almeno una delle seguenti diagnosi secondarie: codice 491.xx, 492.x,
496.x.  Età:  ≥  18  anni.  Esclusione:  MDC  14,  MDC  15;  pazienti
provenienti da altri istituti di cura.

4

7
Percentuale di anziani ≥ 65 
anni trattati in ADI

Garantire almeno un valore ricompreso tra >= 1,56 e < 1,88 13

8
Numero prestazioni 
specialistiche ambulatoriali di
risonanza magnetica per 100
residenti

Continuare al garantire un valore ricompreso tra 5,10 - 7,50 4

fonte: http://burc.regione.campania.it
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9
Numero assistiti presso i 
Dipartimenti di salute mentale 
per
1.000 residenti

Continuare al garantire un valore >= 10,82 7

1
0

10.1 Riduzione dei ricoveri 
diurni di tipo diagnostico

Almeno un valore pari al 30% rispetto al dato dell’anno precedente 6

10.2 Riduzione degli accessi di 
tipo medico ***

Almeno un valore pari al 25% rispetto al dato dell’anno precedente
3

1
1

Rapporto tra ricoveri attribuiti a
DRG ad alto rischio di 
inappropriatezza (alleg. B Patto 
per la Salute 2010-2012) e 
ricoveri attribuiti a DRG non a 
rischio di inappropriatezza in 
regime ordinario

Garantire un valore <= 0,21
14

1
2

Percentuale parti cesarei
primari

Garantire almeno un valore ricompreso tra 20,01% e 24,00% 9

1
3

Percentuale di pazienti (età 
65+) con diagnosi di frattura 
del collo del femore operati 
entro 2 giornate in regime 
ordinario

Garantire un valore >= 60,00%
9

TOTALE PUNTEGGIO MASSIMO 100

(*) Per i risultati raggiunti nell’anno precedente l’obiettivo per tale indicatore risulta già conseguito per

l’ASL di Benevento alla quale è richiesto il mantenimento di tali livelli assistenziali;

(**)Per i risultati raggiunti nell’anno precedente l’obiettivo per tale indicatore risulta già conseguito per

l’ASL Napoli 1 Centro alla quale è richiesto il mantenimento di tali livelli assistenziali;

(***)Per i risultati raggiunti nell’anno precedente l’obiettivo per tale indicatore risulta già conseguito per le

AA.SS.LL. di BN e AV alle quali è richiesto il mantenimento di tali livelli assistenziali.

fonte: http://burc.regione.campania.it
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