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11\ Obiettivi dell’iniziativa — PNRR M.6 Salute — C.2 —1.3.1(b) —

I;grum Risk naggiment
7 “Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni/Province autonome”

Con [lobiettivo di rafforzare [Iinfrastruttura tecnologica del Fascicolo
Sanitario Elettronico e diffonderne I'utilizzo all'interno delle Regioni, il PNRR
definisce i seguenti obiettivi:

Rafforzare la raccolta dei dati per una sanita
migliore in tutto il Paese

Digitalizzazione di tutti i documenti contenuti all’interno del
FSE, in coerenza con i recenti standard FHIR (Fast Healthcare
Interoperability Resource)

Qual é I'obiettivo dell'investimento?

Potenziare il fasci

Adozione del FSE da parte dei MMG/PLS del territorio
regionale, raggiungendo 1'85% di MMG/PLS che alimentano il FSE

T4-2024 (% T4-2025
1 - Digitalizzazione nativa di 2 - Alimentazione del FSE in
tutti i documenti del FSE digitale per 90%
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é’rf,'..\n}sk..aggmm Obiettivi di dettaglio dell’iniziativa — PNRR M.6 Salute — C.2 - 1.3.1(b) —
7 “Adozione e utilizzo FSE da parte delle Regioni/Province autonome”

Aumentare la consapevolezza delle potenzialita della sanita digitale

Aumentare la % di documenti firmati in formato PADES (firma digitale)
Aumentare la % di indicizzazione sul FSE

Incrementare I'invio o I’aggiornamento di documenti nel FSE

Incrementare I'uso del FSE da parte degli operatori verso i cittadini

Aumentare I'utilizzo del FSE in consultazione incrementando la raccolta del
consenso alla consultazione e I'utilizzo del FSE per finalita di diagnosi e cura
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IL PASSAGGIO AL FSE 2.0 — Obiettivi di indicizzazione

Documenti inviati a FSE / Documenti prodotti

90%

N

Sardegna in Fascia A
(bassa alimentazione)
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m Totale MMG/PLS

“,‘ (a livello regionale):
Y

1.320

n Assistiti

Perimetro di riferimento dell’iniziativa

DO O O

ASL di Sassari 7 114 226k

Distretto di Sassari
Distretto di Alghero
Distretto di Ozieri

0

ASL della Gallura 3 45 157k
Distretto di Olbia
Distretto di Tempio

Distretto di La Maddalena

0

ASL di Nuoro 3 73 158k

Distretto di Nuoro

Distretto di Macomer
Distretto di Siniscola
Distretto di Sorgono

ASL dell’Ogliastra 2 25
Distretto di Tortoli

e —— -

| Azienda Ospedaliero - Universitaria Sassari

ASL del Medio @
Campidano T 40

Distretto di Sanluri
Distretto di Guspini

92k

ASL del Sulcis
Iglesiente
Distretto di Carbonia

Distretto di Iglesias
Distretto di Ghilarza - Bosa

0 ©

0

ASL di Cagliari 5 166 560k

Distretto di Cagliari - Area Vasta
Distretto di Cagliari - Area Ovest
Distretto di Quartu - Parteolla
Distretto di Sarrabus - Gerrei
Distretto di Sarcidano - Barbagia di
Seulo e Trexenta

ASL di Oristano 3 87 153k
Distretto di Oristano

Distretto di Ales - Terralba

Distretto di Ghilarza - Bosa (

ARNAS (Azienda di Rilievo Nazionale ed Alta Specializzazione)

‘_

Azienda regionale
dell'emergenza e urgenza
della Sardegna (AREUS)

Istituto zooprofilattico
della Sardegna (I1ZS)

«G. Brotzu»
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Azienda Ospedaliero -
Universitaria Cagliari




-—
17\
Forum Risk Management

Y Ipotesi struttura multilivello

DE SARDIONA Apicali
DELLA SARDEGNA Enti SSR

Governo e

Controllo

Digital Transformation CONSIP

% SardegnaIT Formatori
gy , N o
. €'\ Personale medico 4 Altre professioni sanitarie
P0,00/aZIOI’Ie °F iy Personale Sistemi
: = Informativi Aziendali
targ et @I Personale infermieristico \ " Personale Amministrativo
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Personale coinvolto

Governo e Comitato
Controllo Regionale di ~30 persone
Governo

Target

formatori ~200 persone

Target

personale SSR ~26.000 persone (40% medici, 50% altri sanitari, 10% ammin.)
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Dettaglio del personale coinvolto

. Altre
Pronto . . . . . Anatomia - Cure Emergenza - Personale
Ospedale Laboratorio Radiologia Ambulatorio Distretto : Prevenzione : - rofessioni :
P sSoccorso 9 patologica primarie urgenza P . laico
sanitarie
f N N f N N f f N f N f N f N
- . Medici
ol spoaiahet specialisti MMG/PLS
dipendenti 1320 Personale CUP,
3800 172 Medici/Biologi . e accoglienza,
specialisti di Medici 174 Medici Farmacisti sportello
laboratorio specialisti specialisti informativo,
354 URP
s g / 19 =t — 46 —
60
7 N N ) ——— D —
Personale Personale
Medici medico medico . L
Personale Personale > P . A : g Personale di Medici
infermieristico infermieristico Cosnelz‘:.:;lgsr?aﬁ |nf<tag(1:1|;iecnosgco, mfiggr;(ia&stelco, studio medico specialisti
5434 420 , N 1506 amministrativo D — amministrativo 440 48 N , N
2576 691
N < < — —
Altre professioni
e \ \ ianﬁfigﬁitlﬁo Personale SE— Personale e — sanitarie Personale
tecnicoe infermieristico, infermieristico, (infermieri, sistemi
amministrativo tecnico e tecnico e psicologi, informativi
. . inistrati inistrati isi isti iendali
Personale Personale di laboratorio amministrativo infzreésigﬂgtlieco amministrativo Medici della flSlOéeCrcai))IStl, aziendali
amministrativo e amministrativo e 627 tecnico e 101 continuita ’ 197
altre professioni altre professioni 647 amministrativo assistenziale 542
2331 178 1126 2996
G V. V. G V. V. G V. G V. V. G V.
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Ospedale

Pronto soccorso

Laboratorio

Radiologia

Ambulatorio

Distretto

Anatomia patologica

Prevenzione

Cure primarie

Emergenza urgenza
Farmacisti
Prefessioni sanitarie
CUP/URP

Sistemi informativi

<+=/ARES Sardegna

Medici specialisti ospedalieri di reparto

Personale infermieristico ospedaliero di reparto

Personale amministrativo e altre professioni di reparto

Medici specialisti di pronto soccorso

Personale infermieristico di pronto soccorso

Personale amministrativo e altre professioni di pronto soccorso
Medici/Biologi specialisti di laboratorio

Personale infermieristico, tecnico e amministrativo di laboratorio
Medici specialisti di radiologia

Personale infermieristico, tecnico e amministrativo di radiologia
Medici specialisti ambulatoriali dipendenti

Medici specialisti ambulatoriali convenzionati

Personale infermieristico, tecnico e amministrativo ambulatoriale
Personale medico, infermieristico, tecnico e amministrativo di distretto
Medici specialisti di anatomia patologica

Personale infermieristico, tecnico e amministrativo di anatomia patologica
Personale medico, infermieristico, tecnico e amministrativo di prevenzione (servizio vaccinale)

MMG/PLS

Personale di studio medico MMG/PLS

Medici della continuita assistenziale

Medici del’emergenza-urgenza

Farmacisti

Altre professioni sanitarie (infermieri, psicologi, fisioterapisti, ecc.)
Personale cup, accoglienza, sportello informativo, URP

Personale sistemi informativi aziendali

Dettaglio del personale coinvolto

3800
5434
2331
172
420
178
119
647
264
627
174
1596
1126
2576
46
101

691

1320
440
2996
48
354
542
60
197
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Personale coinvolto dalla formazione PNRR FSE 2.0

Formazione PNRR FSE 2.0

20K
18K
16K

14K

Personale da formare

12K

10K

8K

6K

4K

2K

0K I
2023 2024 2025
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1.600K

1.400K

1.200K

1.000K

Ore di formazione per persona
(0]
o
o
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400K

200K
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2023

m Obbligatoria

Impatto della formazione PNRR sul Piano della Formazione

Piano formativo regionale

7

2024

Aggiornamento ECM

?

2025
m PNRR FSE 2.0

L
—

Rappresenta circa
I”1% del monte ore
complessivo di un FTE
(1.720 ore/anno)
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Elementi chiave per il successo dell’iniziativa

Coinvolgimento del cittadino attraverso i
propri medici (MMG/specialisti) (evangelist)

Ruolo centrale del Comitato di Governo

Ingaggio OMCeO e Universita

Indicatori per il governo e il
monitoraggio iniziativa (KPI)

Modalita di formazione (a basso effort
per gli operatori sanitari

Associazione a modalita di
comunicazione efficaci
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Mantenimento della
formazione tecnica e
motivazionale

Avvio delle attivita di
formazione e comunicazione

Formazione ai m:?

formatori
Creazione della rete dei
formatori, evangelist

(

Co-progettazione gs:c

. . . I
piano di formazione
e comunicazione

Individuazione dei referenti degli
Enti del SSR da coinvolgere in
Comitato di Governo

Creazione della consapevolezza
delle opportunita e dell'impatto di
quanto realizzato con il FSE -
commitment

—:PARES Sardegna

Prossimi passi
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Approccio graduale al cambiamento

Fase 3
Il nuovo sistema
diventa
obbligatorio

Fase 1 Fase 2
Nuovo sistema Monitoraggio
disponibile ma dell’utilizzo del
non obbligatorio nuovo sistema
Obiettivo: Obiettivo:
Impostare il Monitorare il
cambiamento senza passaggio dalle
incidere sull’'operativita vecchie procedure alle
dei professionisti nuove
Azione: Azione:

Supporto, formazione
e comunicazione.
Individuazione dei
centri di competenza

Avvio della formazione

Obiettivo:
Completare il
passaggio al nuovo
sistema e dismettere |l

vecchio

Azione:

Supporto e formazione
continua, utilizzo dei
centri di competenza
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