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Presentazione

Il Bilancio di Missione dell’ Azienda USL di Ferrara viene redatto in ottemperanza alla Legge della
Regione Emilia Romagna n. 29 del Dicembre 2004 che recita: “Il Bilancio di Missione deve essere
presentato unitamente al bilancio d'esercizio al fine di rendere conto del perseguimento degli obiettivi
di salute assegnati alle Aziende sanitarie dalla Regione e dalle Conferenze territoriali sociali e
sanitarie”. Al di 1a delle finalita previste dalla normativa il documento intende rappresentare uno
strumento di approfondimento conoscitivo anche per un numero pitt ampio di portatori di interesse
quali organizzazioni sindacali, associazioni e istituzioni che operano nell’ambito territoriale di
riferimento dell’ Azienda.

La struttura del documento segue in gran parte le indicazioni delle Linee guida regionali; il Bilancio
di Missione di Ferrara ritiene di fornire un particolare valore aggiunto nel dettaglio distrettuale e
comunale delle informazioni in esso contenute, evidenziando in tal modo le differenze in termini di
contesto, offerta e consumo dei servizi sanitari presenti nei diversi ambiti territoriali della provincia di
Ferrara.

La metodologia di lavoro seguita nella costruzione del documento ¢ stata per quanto possibile di tipo
partecipativo, ovvero accanto ad una regia unica, ben altri cinquanta operatori tra cui responsabili di
servizi o professionisti dei settori specificatamente trattati, hanno fornito il loro contributo
nell’apporto di dati e commenti.

Per quanto concerne la struttura espositiva, accanto alla logica dell’uso di indicatori oggettivamente
quantificabili, sono state aggiunte annotazioni pil dettagliate per permetterne una piu semplice lettura.
Il primo capitolo ¢ dedicato alla presentazione del contesto di riferimento nel quale 1’Azienda
Sanitaria si trova ad operare, ponendo particolare enfasi ai fattori di ordine demografico, sociale,
ambientale ed epidemiologico che caratterizzano la provincia di Ferrara.

Il secondo capitolo si presta a fornire un utile strumento per la valutazione di tipo quantitativo: in esso
vengono illustrati, mediante 1’utilizzo di oltre 150 indicatori i risultati raggiunti dall’ Azienda USL di
Ferrara nel corso dell’ultimo triennio; in particolare la valutazione ¢ supportata dal continuo confronto
con le altre realta provinciali Emiliano Romagnole e tra i diversi ambiti distrettuali o comunali, in cui
¢ suddivisa I’ Azienda USL di Ferrara.

Il capitolo, comincia dando conto dei risultati economici aziendali approfondendo 1’analisi anche
nell’ambito dei consumi di risorse per singole aree e livelli assistenziali.

Il terzo capitolo ¢ dedicato all’illustrazione dei principali risultati raggiunti nell’ambito degli obiettivi
istituzionali dell’Azienda; ¢ di carattere prevalentemente descrittivo privilegiando cosi gli elementi
qualitativi rispetto a quelli meramente quantitativi.

Il quarto capitolo fornisce un quadro degli aspetti prevalentemente legati all’ambito delle Risorse

Umane; pone in evidenza la composizione quantitativa e qualitativa del Personale, degli elementi



legati al sistema premiante quali la valutazione, la progressione di carriera e la formazione
professionale. Una specifica sezione viene dedicata all’illustrazione di alcuni significativi indicatori in
termini di sicurezza sul lavoro.

Il quinto capitolo ¢ dedicato alla Comunicazione, ovvero all’illustrazione degli sforzi compiuti
dall’ Azienda nel corso del 2007 per promuovere I’informazione e 1’ascolto con i principali portatori di
interesse, in primis i Cittadini e gli utenti. In questo senso si parla di Ufficio Relazione con il
Pubblico, audit di valutazione con i cittadini, promozione ai corretti stili di vita, modalita di utilizzo
dei principali strumenti di comunicazione.

Il sesto capitolo, fornisce un quadro delle attivita prestate per la ricerca e I’innovazione organizzativa,
gestionale e clinica. Vengono illustrati circa quindici obiettivi, anche di livello Europeo, cui I’ Azienda
ha partecipato nel corso del 2007. La parte finale del capitolo ¢ dedicata all’approfondimento del
progetto aziendale legato alla Gestione dei Rifiuti.

L’ultimo capitolo, come di consueto, si riferisce a temi che di anno in anno risultano meritevoli di
approfondimento. Per quest’anno, di grande attualita & risultato il rapporto con la popolazione
immigrata, in tema di accesso e fruizione dei servizi Sanitari nelle strutture di offerta provinciale.

Il Bilancio di Missione non ¢ un documento che si presta ad una lettura integrale, ¢ sicuramente pil
adatto ad essere utilizzato per I’approfondimento di specifiche tematiche o per soddisfare puntuali
curiosita; per tale motivo I’indice ¢ particolarmente analitico e i diversi capitoli sono contraddistinti

da diversi colori, facilitando cosi la ricerca degli argomenti trattati.

Non mi resta che augurarVi buona lettura.

Fosco Foglietta
Direttore Generale dell’Azienda USL di Ferrara



