Rel azione tecnica di supporto alla revisione delle
tariffe relative ai centri anbul at ori al i di
riabilitazione (CAR).

Prenmessa

| centri anbulatoriali di riabilitazione (CAR) sono strutture che
svolgono attivita di recupero e rieducazione funzionale con un
trattanento gl obale della condizione di nenonazione e/o disabilita
che richiede un contestuale apporto nultidisciplinare nedico

psicologico e pedagogico per |'eta evolutiva. Le prestazion

erogate da tali centri Si differenziano dalle attivita
anbul atoriali specialistiche, di cui al DM 22 luglio 1996 e
successive nodifiche ed integrazioni, per la presa in carico
mul tidisciplinare del soggetto disabile tramte il progetto

riabilitativo individuale

La revisione delle tariffe per |le prestazioni erogate dai "Centri
Anbul atoriali di Riabilitazione" (CAR) e stata affidata ad un
apposito gruppo di lavoro conposto da personale della Regione,
delle Aziende Sanitarie e di alcuni centri privati ex art. 26
della Regione che svolgono attivita di recupero e rieducazione
funzionale. Le attivita del gruppo di lavoro sono state avviate
sulla base di un progetto iniziale che prevedeva |’ingresso degl

I stituti ex art. 26 nella rete regionale delle strutture
accreditate, eroganti prestazioni specialistiche anbulatoriali di
riabilitazione, e la necessita di rivedere I|le nodalita di
rilevazione e di tariffazione dei trattanmenti alla casistica
trattata presso i "Centri Anbulatoriali di R abilitazione" (CAR)

Met odol ogi a

Il gruppo di lavoro ha proceduto, partendo da wuna casistica
selezionata!, all’analisi dei dati e dei «costi di produzione
forniti dalle realta coinvolte per poter aggiornare |’attuale

tariffa utilizzata per la renunerazione dei trattanenti effettuati
dai centri a livello anmbul atori al e.

Per quanto riguarda la durata della singola seduta si €& convenuto
in un tenpo di 60 mnuti, in quanto il trattanento é rivolto a
pazi enti perlopiu stabilizzati € necessitanti di gesti one
riabilitativa piu di riattivazione e manteninmento che non di
recupero funzionale finalizzato ad un mglioranento della qualita

dell a vita.

' 1) lctus cerebrale (emisoma sinistro e destro), 2) Sclerosi nultipla/SLA 3)
Par apl egi a/ Tetr apl egi a/ pat ol ogi e neurol ogi che conpl esse stabilizzate (paralisi ostetriche
— PCl ragazzi) negli adulti, 4) Postum/esiti di protesi di spalla, ginocchio, anca, 5)
Pat ol ogi a ortopedica post traumatica articolare (spalla, ginocchio, collo fenore), 6)
Patol ogia ortopedica per frattura ossa lunghe, frattura di onero e di fenore, 7)
Pat ol ogi e neurol ogi che degenerative (Distrofia Parkinson) Poliomelite Anteriore Acuta,
8) Dinorfism del rachide (scoliosi), 9) Gacer (traum cranio encefalici - tce -, 10)
Esiti di anputazione degli arti, 11) Sconpenso funzionale a valenza riabilitativa in
pazi ent e oncol ogi co, broncopneunopati co, cardi opatico, reumatol ogico.



Si tratta inoltre di pazienti che nmal sopportano trattanenti
superiori ai 45-60 mnuti.

Il ciclo di trattanento si conpone di 20 sedute conprensive di 1
visita della durata di 30 mnuti. Tale tenpo €& giustificato dal
fatto che si tratta perlopiu di pazienti noti che effettuano cicl
periodici di trattanento e che di fatto necessitano di un
controllo di verifica su eventuali variazioni significative dello
stato notori o.

Ri | evazi one e analisi dei costi

L'attivita prelinmnare del gruppo di lavoro €& stata quella di
concordare |la netodol ogia per stinmare il costo nedio delle risorse
direttanente inpiegate nel trattanento della casistica selezionata
per ciascun centro, facendo riferinento ai costi dell’anno 2006.

Il lavoro & stato svolto in due fasi:

la prima ha riguardato l|a raccolta di dati quantitativi di
attivita per evidenziare le principali risorse assorbite per il
trattanmento della patologia si riferinmento (paraplegia)conune ai

vari centri. Le informazioni wutilizzate sono state: nunmero dei
casi trattati, nmacroattivita svolte n° sedute nedie/anno, tenpo
medi o di trattamento per sedut a, n°® figure professionali
coi nvol te, il tenpo nedio di trattanento di ogni figura

pr of essi onal e per seduta.

nella seconda é stata effettuata la vera e propria rilevazione de
costi attraverso |’ anali si dei si ngol i fattori produttivi,
ritenuti rilevanti per | ”identificazione del processo di
produzione, e l|la scelta condivisa della relativa nodalita di

val ori zzazi one con criteri onobgenei.

Sono stati analizzati i seguenti fattori produttivi:
1. Personal e;
2. For mazi one;
3. Farmaci (i piu significativi in termni di costo o di

frequenza di utilizzo);

4. Materiale sanitario- presidi nedico chirurgici piu utilizzati
(es. fasce elastiche, ortesi ecc.);

5. Materiale non sanitario- econonale (es. carta dei lettini);

6. Attrezzature diagnostico-terapeutiche;

7. Aifittanze e ammortanento di acqui sto di i nmobili

8. Utenze;

9. Costi generali.
E stato necessario per i referenti del controllo di gestione
rapportarsi, durante tutto il percorso di lavoro, con i rispettivi

fisiatri che operano nelle varie strutture anbulatoriali.

Le nodalita di rilevazione e valorizzazione delle singole risorse
evi denzi ate sono state rapportate alle sedute nedi e/ anno.



1. Personal e per figura professionale
Il costo del personale e stato determnato dal prodotto delle
seguenti voci:

§ Costo unitario al mnuto per figura professionale calcolato
sulla base del costo annuo, tenuto conto dei vari contratt
(sanita pubblica, cooperative sociali, |ibero-professionale);

§ N° unita nedianente inpiegate nel trattamento;

§ Tenpo nedio di assistenza (espresso in mnuti dedicati) per
ogni figura.

Il costo annuo ha tenuto conto di un’ anzianita nedia del personale
pari a 10 anni ed e stato articolato, per la sanita pubblica,
nell e seguenti voci:

Conpet enze fisse
Conpet enze accessorie
Oneri previdenziali ed assistenzial

| ncent i vi ?
| RAP®
Dal costo annuo €& stato determinato il costo orario (e

successivanente quello al mnuto) rapportando tale costo al nonte
ore annuo lavorativo, per l|la sanita pubblica pari a 1548 per il
personal e del conparto sanitario e a 1652 per il personal e nedico.
Tali valori corrispondono, rispettivanente, a quanto indicato per
il personale della riabilitazione dalla Circolare n. 7/2007 della

Direzione Cenerale Sanita e Politiche Sociali e da quanto
cal colato dal gruppo di lavoro dell’ Assessorato per il personale
nmedi co: si e tenuto conto, infatti, di un periodo nedio di ferie,

dei congedi previsti dal CCNL e di un nunero nmedio di giornate di
mal attia’.

Per alcuni centri privati (CRW e Luci sul mare) il costo del
personal e ha incluso anche una percentuale del fatturato gl obale
relativa alla direzione tecnica.

Si rileva che il costo del personale per i Centri privati varia al
2006 sia in relazione ai diversi CCNNLL applicati che allo
slittanento del loro rinnovo con effetti significativi sui valori
rilevati nell’ anno prescelto.

2. | a Fornmazi one

Per i costi di formazione da parte dei centri pubblici, si sono
utilizzati i dati per la formazione ECM nelle Aziende sanitarie
dell”Em |lia-Romagna, riportati nella pubblicazione dell’Agenzia

2 Es. retribuzione di risultato.

3 Si calcola come quota dell’8,5%su tutte le voci, esclusi gli oneri.

“ 1l calcolo & dato da 52 settimane |avorative noltiplicate per 36 ore (conparto) e 38
ore (nmedico), a cui sono sottratti 36 giorni (ferie e festivita soppresse) piu 18
giorni (nmalattia e pernessi vari retribuiti e festivi).



sanitaria regionale (Dossier 150-2007), intitolata “Educazione
continua in nmedicina in Emlia-Romagna. Rapporto 2002- 2006
Si e considerata | a spesa pro capite per dipendente, pari a 300 €,

aggi ungendola al <costo nedio orario stabilito per 1 centri
pubblici, in nodo unifornme per tutte le figure professionali.

Poiché il nonte ore annuo lavorativo stabilito per la sanita
pubblica e pari a 1600 (nedia tra quello per il personale del
conparto sanitario e del personale nedico), |a quota per Ila
formazi one che va ad integrare il costo nedio orario € pari a 0,19

(300/1600) per tutte le figure professionali.

3. Far naci , materiale sanitari o-presidi medi co chirurgici e
mat eri al e non sanitari o-econonal e

Considerato il volune esiguo consumato per questi beni sanitari
Si  sono accorpate |le voci speci fi candone conmunque il contenuto

b

(es. carta da lettino ecc.). Tale materiale e stato attribuito a
prestazi one (costo per seduta).

4. Attrezzature di agnostico-terapeutiche

Con | aiuto delle check list adottate per i centri anbulatoriali
di riabilitazione, relative ai requisiti per |’ accreditanento
delle strutture, e sulla base delle attrezzature principali
utilizzate nei centri €& stato concordato un set di attrezzature
standard adeguate al trattanento delle patol ogie selezionate, tra

Il e quali non sono state incluse quelle destinate all’erogazione di

prestazioni non inserite nei livelli essenziali di assistenza.
Questa lista di attrezzature®, con il relativo costo unitario
aggiornato e stata fornita dalla Regione, per un valore
conpl essivo pari a 17.335 €.

Ri guardo al calcolo dell’ ammortanento  si e stabilito di
considerare una durata nedia delle attrezzature pari a 10 anni e
di utilizzare cone criterio di ri bal tanento ai centri
anbul atoriali di riabilitazione il nunmero dei casi trattati per

tutte le patologie (non solo le quattro piu gravi e conpl esse).
Il valore dell’amortanento per seduta del set di attrezzature

standard €& risultato per tutti i <centri pari a 0,14 (1734/624
medi a dei casi trattati = 2,78/ 20 sedute nedie/anno = 0, 14).

| centri privati hanno inviato, separatanmente, 1 valori relativi
alle affittanze e/o amortanento degli immobili, dei quali é stato
calcolato il valore nedio (2,40).

5. Uenze

| centri privati hanno fornito i rispettivi valori annuali, dato
che per i centri pubbli ci, risultava difficile attribuire

direttanmente alcune utenze: e stata pertanto effettuata una nedia
(2,90) di tali valori che vanno da 1,59 a 3, 75.

5lLa descrizione delle attrezzature conprende: pedana stabilonetrica, lettino elettrico
bobath, scale, nateriale vario (cyclette, tapis roulant, tappeti professionali), PC
software testistica, specchio, parallele, deanbul atore.



6. Costi general
| centri pubblici hanno calcolato | e quote percentuali rispetto al

totale dei costi aziendali attribuiti per il 2006, desunti dalle
rispettive matrici di centri di costo/centri di responsabilita COA
aziendali, con nodalita onbgenee. E stata poi applicata a tutti i
centri la nmedia (12) tra tali valori forniti, conpresi tra 6,8 e

14,1, nonostante quello determnato da un centro privato (CRW),
pari a 15,75, inclusivo anche di costi fissi (pulizie anbienti
manut enzi oni , bi ancheri a, cancel l eri a, ecc.) e delle spese
condomniali (riscaldanento, pulizie, ammnistratore, ecc.).

Tutte le voci sono state sintetizzate nella tabella 1 costi di
produzi one (anno 2006).

La tabella prende cone riferinento, per l|a casistica, |le sedute
medi e/anno e le ipotesi di tariffe, |la patologia della Paraplegia,
che risulta la piu onerosa per il trattamento. Sono tracciate
ipotesi di tariffe senplice (34,14), ponderata in base al nunero
dei casi trattati e normalizzata (34,88), considerando cioé in
tutte le realta del canpione, relativanente al costo del personale
medi o per seduta, un tenpo di durata pari a 60 m nuti

Poiché i dati rilevati si riferiscono al 2006, occorrera tener
conto, ai fini della determ nazione della tariffa, delle eventuali
i nt egrazi oni / adeguanenti secondo due el enenti:

Utinm rinnovo contrattuale per il personale
Tasso di inflazione per il biennio 2007-2008.



TABELLA 1 COSTI DI PRODUZIONE (ANNO 2006)

Tariffa Tariffa media
Fattori produttivi Centri ambulatoriali di riabilitazione pubblici e privati media ponderata
semplice *)
AUSL Don AUSL Axia CRM | AUSL | AUSL | Lucesul
Parma | Gnocchi | Bologna N Forli | Rimini mare
N° casi 81 72 7 32 75 42 32 38
N°sedute 24 20 56 13 49 25 30
medie/anno
Costi per seduta:
Costo per sonale 28,58 23,15 23,85 23,08 27,56 23,83 25,33 27,01 25,30
Costoformazione | 14 1,22 0,19 1314 | 1,314 | 019 | 0,19 0,66 0,66
orario
Materiale 0,054 0,10 1,23 0,104 022 | 021 0,34 0,32
sanitario e non
Attrezzature
Ammortamento 0,14 0,14 0,14 0,14 0,14 0,14 0,14 0,14 0,14
(10 anni)
Ammortamento
struttur a/affitti 2,40 2,40 2,40 2,40 2,40
**)
Utenze 2,90 2,90 2,90 2,90 2,90 2,90 2,90 2,90 2,90
Tot. Parziale 31,87 29,91 28,31 29,94 34,31 27,28 28,77 33,45 30,48
% costi generali 12 12 12 12 12 12 12 12 12
TOTALE 35,69 33,50 31,71 33,53 38,43 30,56 32,22 37,46 34,14 34,88

Note: Latabella érelativa ai costi della paraplegia, comeriferimento per il calcolo dellatariffa dei casi compless
(*) Laponderazione é per numero dei casi trattati
(**) Si evidenziacheil valore erilevabile solo nei centri privati, mentre per quelli pubblici € compreso nella quota dei costi generali



Concl usi oni

L’analisi dei costi riferita al 2006, condotta dal gruppo di
| avoro con criteri netodologici condivisi ed onpbgenei, ha portato
alla individuazione di un inporto tariffario pari a € 34,88, in
linea con quello deliberato nel 2004 (DGR 1628) per il trattanento
riabilitativo anbul atoriale individuale, pari a € 36.

Poiché i dati analizzati fanno riferinmento al 2006 sono stati
adottati nmeccanism di rival utazione che hanno tenuto conto di:

Increnento nedio contrattuale del rinnovo del CCNL sanita
pubbl i ca 2006- 2007, riferito alla categoria D del ruol o
sanitario corrispondente al terapista della riabilitazione
(6,21% - nedia delle Azi ende canpi one);

Tasso di inflazione effettivo 2007 (1,8% - fonte | STAT)

Tasso di inflazione progranmato 2008 (1, 7% - fonte DPEF).

Si perviene pertanto, con i suddetti adeguanenti, ad un inporto
pari a € 3846 (Tabella di calcolo tariffario). Tenuto conto,
inoltre, degli increnenti previsti all’interno del nuovo “Patto
Per la Salute” in via di conclusione a livello nazionale, si
aggiunge |’increnmento percentuale pari al 2% e si ottiene
|"inmporto tariffario finale, pari a 40,00 euro.



TABELLA TARI FFA PROGETTO RI ABI LI TATI VO | NDI VI DUALE
CODI CE 938901 tariffa euro 40, 00

Meccani snp di rival utazi one

costo del lavoro
adeguanento contrattuale 06 -07(6, 21%

adeguanento contrattuale 08 -09(6, 21%

altri fattori produttivi (*)
adeguanent o per inflazione 2006/ 2007
(1,8%

adeguanent o per inflazione 2007/ 2008
(1,79

Total e parziale

Increnento Patto per la salute (2%
totale inporto tariffario
arr ot ondanment o
(*) totale costi (34,88) al netto del
costo del |avoro

25, 30
1,571052
26, 87
1, 668627
28,54
9, 58

9,75

9,92
38, 46
39, 00

0,78
39,78
40, 00




