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– Caratteristiche dimensionali
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Metodo (descrizione strutture Lombardia)

1) Tipologie di strutture in base all’ampiezza delle discipline trattate 

2) Caratteristiche dimensionali strutture
NB: La dimensione è espressa in termini di n. PL 
equivalenti: n. giornate di degenza effettivamente erogate 
dalla struttura ipotizzando un tasso di occupazione dei 
posti letto pari all'80% per l'area acuta e 90% per la post 
acuzie (medie nazionali – OASI 2007)

Sono state considerate solo le attività in regime SSN

Sono state considerate le singole strutture di ricovero 
anche se facenti capo alla medesima AO e IRCCS

3) Contributo alla rete di Emergenza/Urgenza (in termini di PL 
equivalenti per acuti)
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Descrizione strutture

SSR Lombardia 

(Chi sono?)
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•Solo il 13% delle strutture ha oltre 400 PL (solo strutture generaliste di cui 11% PB e 
2% PR) 

• il 45% ha meno di 120 PL con una prevalenza di strutture generaliste

• Le strutture per post-acuzie sono prevalentemente private accreditate

Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Chi sono?)  Caratteristiche dimensionali strutture 
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Descrizione strutture  SSR Lombardia (Chi sono?)  
Contributo alla rete di E/U in termini di PL equivalenti

Fonte: Elaborazioni dati Ministero Salute (anno 2005)

NB: il dato delle AO include quello dei presidi ospedalieri di ASL
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• Descrizione strutture Lombardia (Chi sono?)
– Grado di specializzazione
– Caratteristiche dimensionali

• Descrizione del mercato (cosa erogano?)
– Quota di mercato
– Linee produttive coperte
– Attrazione fuori regione
– Trend volumi e valori

• Analisi della “reazione” a modifiche tariffarie (se e come i 
produttori di prestazioni ospedaliere reagiscono alle variazioni 
tariffarie?)
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Ricoveri totali (RO) per tipo struttura

Distribuzione dei ricoveri in DH
Nota1: il dato delle AO include quello dei presidi ospedalieri di ASL

Nota2: Sono inclusi i ricoveri RO (0-1 giorno)

Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Ricoveri (RO e DH) - anno 2006

• circa il 68% dei ricoveri in RO è 
erogato da strutture pubbliche vs 32 
% delle strutture private

•il DH rappresenta il 30% dei 
ricoveri totali (22% PB e 7% PR).

Nota: si segnala che i ricoveri in DH sono sottostimati in quanto una 
quota dei ricoveri diurni vengono erogati come RO 0-1 giorno
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Descrizione strutture  SSR Lombardia (Cosa erogano)  
Quota di mercato in valori e volumi (RO e DH)

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia (2006)

Nota: Non si considera il meccanismo dei tetti 

• % valorizzazione dei ricoveri < % volumi ricoveri: AO
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Le Linee Produttive

• Definizione Linee produttive (Baldino e Parma, Mecosan 
num. 45)

• sistema di classificazione degli eventi di ricovero basato sui dati 
SDO  con l’obiettivo di riuscire a rappresentare la produzione 
ospedaliera secondo un’ottica gestionale (segmentazione del mkt in 
insiemi di patologie a cui corrispondono differenti famiglie di processi 
produttivi), di sintesi e funzionale alle analisi di benchmarking

•Perché la scelta delle LP? I tradizionali strumenti di analisi 
della produzione ospedaliera presentano alcuni limiti.

• Sistema DRG
• parcellizzazione delle prestazioni, poco funzionale 
all’elaborazione un dato di sintesi
• in alcuni casi non è possibile distinguere specifici fenomeni 
patologici  di estremo interesse per l’analisi di mercato (es. 
ricoveri di natura oncologica)

• Sistema MDC
• criterio di aggregazione basato sull’organo anatomico, poco 
adeguata per analisi gestionali

• segmentazione in base al reparto di dimissione
• non omogeneità delle prestazioni afferenti allo stesso reparto 
(inattendibilità dell’analisi di benchmarking) 
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Descrizione strutture  SSR Lombardia (Cosa erogano)
Le prime 20 LP per rilevanza dei Ricoveri (RO) - anno 2006

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia 

Le prime 20 LP rappresentano circa l’89% dei volumi totali prodotti.

Il 32%delle attività in RO è gestito dalle strutture private. 
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Descrizione strutture  SSR Lombardia (Cosa erogano)
Le prime 20 LP per rilevanza dei Ricoveri (RO) - anno 2006

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia 
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Descrizione strutture  SSRLombardia (Cosa erogano)
Le prime 20 LP per rilevanza dei Ricoveri (RO) - anno 2006

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia 
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Descrizione strutture  SSR Lombardia  (Cosa erogano)
Ricoveri (RO) per LP Strutture Pubbliche (anno 2006)

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia 

Le prime 10 LP per le strutture pubbliche rappresentano il 63% dei ricoveri 
in RO.
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Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Ricoveri (RO) per LP– anno 2006 Strutture Private

Descrizione strutture  SSR Lombardia (Cosa erogano)
Ricoveri (RO) per LP– Strutture Private (anno 2006)

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia 

Le prime 10 LP per le strutture private rappresentano il 66% dei
ricoveri in RO
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• SSR lombardo attira il 10% di 
pazienti da fuori regioni

• AO e H priv. Accr. attirano 
rispettivamente il 37% e il 27% 
dei pazienti fuori regione 

• L’incidenza dei pazienti da 
fuori regione sul totale della 
produzione è maggiore negli 
IRCCS e negli H priv accr.

Fonte: Elaborazioni dati Ministero Salute (anno 2005)
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Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Attrazione Lombardia (RO acuti e non - anno 2005)

Fonte: Elaborazioni dati Ministero Salute (anno 2005)
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Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Pazienti fuori regione per SSR di provenienza (RO acuti e non - 
anno 2005)

Fonte: Elaborazioni dati Ministero Salute (anno 2005)
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Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Attrazione per tipologia di struttura (RO - anni 2000-2006)

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia
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Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Differenza % tra importo riconosciuto e importo lordo prodotto

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia
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Ricoveri RO
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• Alcuni comportamenti differenziati tra strutture pubbliche e strutture private per LP

• in particolare, significativi incrementi PR a fronte di decrementi PB per: Osteomuscolare chir, 
Cardiaco med, Neurologia med, Osteomuscolare med, Ginecologia, Urinario chir, Tumori chir.

•Alcuni comportamenti omogenei tra strutture pubbliche e strutture private per LP: 

•Trend positivi: Cardiaco ch, Parto, aborto ch

•Trend negativi: Digerente med, Respiratorio med, Tumori med, Otorinolaringoiatra ch, Urinario 
med, Psichiatria, Radioterapia. 

Descrizione strutture  SSR Lombardia (Cosa erogano)
Trend volumi (2001-2006) – RO (prime 20 LP)

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia 

-26%

-16%

-6%

4%

14%

24%

oste
om

usc
olare ch

ir.
ca

rdi
aco

 m
ed

.

neuro
logia m

ed.
digerente ch

ir.

parto
, a

bo
rto

 m
ed.

digerente m
ed.

re
sp

ira
torio

 m
ed.

ca
rdi

aco
 ch

ir.

oste
om

usc
olare m

ed
.

gineco
log

ia/gravid
anza

urin
ario

 ch
ir.

tumori m
ed

.
orl c

hir
.

urin
ario

 m
ed.

psic
hiatria

va
sc

olare ch
ir.

ra
dio

terap
ia/ch

emiot
era

pia
tumori c

hir.

parto
, a

bo
rto

 ch
ir.

va
sc

olare m
ed

.

var '01-'06 (PB) var '01-'06 (PR)



24

-50%
0%

50%
100%
150%
200%
250%
300%
350%
400%
450%

ca
rdi

aco
dig

ere
nte

en
do

cri
no

log
ia

mate
rnità HIV

misc
ell

an
ea

ne
uro

log
ia

oc
uli

sti
ca

oto
rin

olar
ing

oiat
ria

os
teo

mus
co

lar
e

ps
ich

iatria

rad
iot

erap
ia/

ch
em

iot
era

pia
res

pir
ator

io

ria
bil

ita
zio

ne
/cu

re 
su

cc
ess

ive
Traum

i
Tumori
Urin

ario
us

tio
ni

va
sc

ola
re

var '01-'06 (PB) var '01-'06 (PR)

Descrizione strutture  SSR Lombardia 
(Cosa erogano)  
Trend volumi (2001-2006) - DH

• In generale, incrementi per ciascuna LP (ad eccezione di alcuni lievi decrementi 
limitatamente alle strutture pubbliche per traumi, tumori, respiratorio, radioterapia e 
cardiaco)

• Incrementi generalmente più accentuati per le strutture private ad eccezione della LP 
“oculistica” in cui sia PB che PR evidenziano gli stessi tassi di variazione
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Descrizione strutture  SSR Lombardia  (Cosa erogano)  
Trend valori (2001-2006) – senza applicazione del 
meccanismo Tetti

Fonte: Elaborazioni dati Regione Lombardia. NB: collegamento alla dinamica dei PL (riduzione PB e aumento PR)
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Variazione valorizzazione (2007-2002). Dati espressi in milioni di 
euro
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Variazione valorizzazione deflazionata (2007-2002). Dati 
espressi in milioni di euro
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• Descrizione strutture Lombardia (Chi sono?)
– Grado di specializzazione
– Caratteristiche dimensionali

• Descrizione del mercato (cosa erogano?)
– Quota di mercato
– Linee produttive coperte
– Attrazione fuori regione 
– Trend volumi e valori

• Analisi della “reazione” a modifiche tariffarie (se e come i 
produttori di prestazioni ospedaliere reagiscono alle variazioni 
tariffarie)

– Analisi generale
– Analisi per LP

Indice
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Metodo di analisi
Analisi di “reazione” Tariffe -Volumi

• Approfondimento sistema tariffario lombardo
• Analisi di “reazione” alla variazione delle tariffe in 

termini di volumi, confronti pubblico-privato
– Focus RO (analisi per LP)
– Approfondimento su LP più rilevanti in termini di volumi in 

RO
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Analisi del sistema tariffario lombardo
Media scostamenti e Dev.std (periodo 2002-2007)
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Fonte: Elaborazioni tariffari regionali
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• LOM: -9% da DM’97 e 
+5% da TUC

• FVG e UMB tariffari 
mediamente più alti

• VEN e BAS tariffari 
mediamente più bassi

• TUC inferiore a DM’97

•Nota metodologica

• nel caso di + tariffari si è 
considerato quello con le tariffe 
+ elevate 

•pesatura: volume casi per DRG 
sul totale casi a livello nazionale

•considerati solo 473 DRG

Scostamento medio pesato da DM'97
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Approfondimento sistema tariffario lombardo - 1/4
Tariffari regionali a confronto (per ricoveri in RO, 2006)
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•EMR: regione che 
incentiva di + DH

• PUG: regione che 
incentivano – DH

• TUC superiore a DM’97

Nota metodologica

• come per RO

• escluso il FVG perché 
individua una tariffa 
giornaliera di DH  

Tariffario per 
prestazioni DH (DGR 

VIII 3776/2006)

Scostamento medio pesato DM'97
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Approfondimento sistema tariffario lombardo - 2/4
Tariffari regionali a confronto (ricoveri in DH, 2006)
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Var % tariffe per LP 2002-2003 (RO)
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•Variazioni tariffarie per ricoveri in RO

•incrementi rilevanti per radioterapia, psichiatria, parto-aborto med

• decrementi rilevanti per vascolare chir, endocrinologia med, oculistica chi

Approfondimento sistema tariffario Lombardo – 3/4
Variazioni tariffarie medie ponderate per LP (ricoveri in RO, 
2002-2003)
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Var % tariffe per LP 2002-2003 (DH)
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•Variazioni tariffarie per ricoveri in DH

•incrementi rilevanti per radioterapia, psichiatria, oculistica med

• decrementi rilevanti per vascolare chir, osteomuscolare chir, 
endocrinologia chir

Approfondimento sistema tariffario Lombardo – 4/4
Variazioni tariffarie medie ponderate per LP (ricoveri in DH, 2002- 
2003)
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Metodo di analisi
Analisi di “reazione” Tariffe -Volumi

• Approfondimento sistema tariffario lombardo
• Analisi di “reazione” alla variazione delle tariffe 

in termini di volumi, confronti pubblico-privato
– Focus RO (analisi per LP)
– Approfondimento su LP più rilevanti in termini di 

volumi in RO
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impatto lungo periodo per LP
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Analisi di “reazione” Tariffe-Volumi
Impatto nel lungo periodo ( RO)

• No correlazione generalizzata per tutte le LP

• Focus per particolari gruppi di LP
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Per quasi tutte le LP selezionate si evidenzia una reazione coerente tra varTar e varVol sia 
per PB che per PR (ad eccezione di “osteomuscolare c”, “neuro m” e “urinario c” per le quali 
le strutture private aumentano i volumi a fronte di decrementi delle tariffe e della “cardio m” 
che è stata ridotta dalle strutture pubbliche nonostante una sostanziale invarianza della 
tariffa)
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Analisi di correlazione tariffe-volumi 
Focus prime 10 LP in termini di volumi

* NB: Non sono state considerate le LP miscellanea e neonati benché rilevanti in termini di 
volumi
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• Reazione “moderata” alle variazioni delle tariffe da 
parte delle strutture di ricovero nell’ambito di un trend 
di cambiamento significativo delle quote di mercato 
(Strutture private      e strutture pubbliche    )

• Quali le possibili motivazioni?
– Diversa redditività delle prestazioni
– Effetto dell’introduzione dei tetti per struttura 

(approfondimento su mobilità attiva) 
– Rigidità della struttura produttiva (es. una scelta di I risulta in 

alcuni casi irreversibile almeno nel bp)
– Effetto dei rimborsi extra-tariffa (es. osteomuscolare)
– Conseguenza delle politiche regionali di accreditamento
– Evoluzione dei bisogni e del progresso scientifico 

(approfondimento su una regione “di controllo”)

Questioni aperte
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