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OBIETTIVO DI BUDGET DEI DIRETTORI GENERALI



TRIAGE



GIALLO +

Giallo con NEWS > 5

• OTORINO

• ODONTOIATRICO

• OCULISTICO

ACCESSO DIRETTO OSTETRICIA
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2018 vs 2019



TRIAGE AVANZATO

MEDICO/INFERMIERISTICO

Presa in carico precoce dei gialli con tempo stimato di 

attesa superiore a 30 minuti ed in sequenza i verdi con 

tempi di attesa superiori ai 90 minuti.



GIALLO +



GIALLO 



VERDE



Piano di miglioramento di un 
reparto di emergenza

Ing. Gianluca Di Pietro Ing. SamueleCaruso

2019/2020



STRUTTURA

• Triage 

• Triage Avanzato

• Ambulatori

• Sala Rossa

• Osservazione Temporanea Intensiva (OTI)

• Osservazione Breve Intensiva (OBI)

SERVIZI

•    Radiologia, dedicata interamente al P.S.

•    Laboratorio di Analisi

•    Consuenti

VALUTAZIONE



DIAGRAMMA DI FLUSSO DEL PRONTO SOCCORSO



✔ Misurazione

✔ Analisi dei dati

✔ Stima dei tempi

✔ Modello di simulazione

✔ Analisi degli scenari

PIANO DI MIGLIORAMENTO



• Sistema informativo FirstAid

• Dati rilevati per paziente:  

Azioni eseguite (es. visite, consulenze…), 

Tempi di riferimento, 

Medico di riferimento, 

Informazioni annesse (es. codice colore, reparto
di ricovero). 

• Periodo temporale 01/11/2019 – 15/02/2020 (107 giorni
16834 accessi )

MISURAZIONE



Accessi per codice colore

ANALISI DEI DATI



Accessi per fascia oraria e codice colore

ANALISI DEI DATI



Accessi per tipologia di giorno

ANALISI DEI DATI



9 percorsi coprono il 97% dei pazienti

73 percorsi coprono il 3% dei pazienti

PERCORSI DI CURA DEL PRONTO SOCCORSO



Tipologia dei pazienti per ogni percorso

21% 39% 15% 18% 3% 2% 1,5% 2% 0,5%



Stima delle distribuzioni statistiche dei tempi

• Tempo di accettazione al triage;

• Tempo di visita in triage avanzato;

• Tempo di visita in ambulatorio;

• Tempo di permanenza in sala rossa;

• Tempo di permanenza in OBI;

• Tempo tra la richiesta di ricovero e l’effettivo ricovero da sala rossa;

• Tempo tra la richiesta di ricovero e l’effettivo ricovero da OBI;

• Tempo per esame radiologico;

• Tempo per analisi in laboratorio;

• Tempo di consulenza specialistica.

MODELLO DI SIMULAZIONE 



Analisi di scenario: fattori di variazione

MODELLO DI SIMULAZIONE 



MODELLO DI SIMULAZIONE 



KPI (indicatori)

•1. LOS medio; (tempo di permanenza in ore)

•2. Tempo di prima visita medio; 

•3. Abbandoni; 

•4. Affollamento del P.S. 

MODELLO DI SIMULAZIONE 



MODELLO DI SIMULAZIONE 





Indicatori

Numero pazienti unici

Numero di pazienti visitati esclusivamente da un medico

Throughput:

Il numero di pazienti unici visitati in un'ora PER MEDICO 

LOS:

Il tempo medio speso dai pazienti in ambulatorio PER MEDICO

PERFORMANCE SINGOLI MEDICI





Benchmark medici Amb - Throughput vs LOS medio

La dimensione delle bolle è proporzionale al numero di pazienti visitati.

Nel grafico non sono inseriti i medici con un numero di pazienti visitati inferiore a 20, nè coloro con una performance troppo diversa rispetto alla media di tutti gli altri (outliers).
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VERDE: Ho un KPI migliore del 10% rispetto alla media e l'altro KPI è maggiore della media 
(faccio meglio degli altri in uno e in almeno uno sto sopra del 10%)

ROSSO: Ho un KPI peggiore del 10% rispetto alla media e l'altro KPI è minore della media (male 
in uno e molto male in un altro)

GIALLI: I casi restanti.




