REGIONE LIGURIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE N° 3
“GENOVESE™

DELIBERAZIONE N*© DEL

OGGETTO: Progetto di sviluppo del sistema di risk
rideterminazione della comp ;
(U.G.R.) dell’A.S.L.n° 3 Genovese ¢ del relativo Gruppe Operafivo,

IL DIRETTORE GENERALE

Su conforme proposta del Direttore Sanitario,

Premesso che:
- Ja Regione Liguria, con DGRL n” 1308 del 24.11.2006, nell’attivare il “Sistema regionale per la
gestione del rischio clinico™, al tine di garantire 1] controllo del processo legato alia gestone dello
stesso, formiva aleune indicazioni alle aziende Sanitarie liguri in mento,

con deliberazione n™ 566 del 23.5.2007 questa Azienda attivava il progetto di sviluppo del sistema
di risk management aziendale ¢ costituiva I'Unita di Gestione del nschio (U.G R ). aziendale ed 1
relative Gruppo Operativo, coordinati dal responsabile della Direzione Medica Ospedalicra 5.0,
“[.a Colictta”, dott.ssa Bruna Rebaghati:

con deliberazione n® 778 del 16.12.2004 dell’ex A.Q. Villa Scasst di Geneva, venva panments
attivato il progetto di sviluppo del sistema di nisk management detla stessa ¢ costitwita 1'Unita &
Gestione del iischio (U.G.R.). aziendale, coordinata dal responsubile detl U O Atfan Generaly ¢
Legali, avv. Giovanna Depetro, come confermato con successiva deliberazione no 1 del 2 1 2007
di presa d’atto delle indicazion della cuata DGRL n® 1308 del 24.11.2000;

con nota protocollo n° 16/UGR del 10/07/2007 veniva approvata implementaztone del progetto
di nisk management dell’ASL n® 3 Genovese, anche in relazione alle indicaziont Jdate @i Dirctton
Generalt per 1l raggiungimento degh obietivi per la gestione dei nscino climico i senst delia
DGRL n® 208 del 7.3.2008 e definito il prano di attivita 2007-2009;

- con dehberazione o 281 del 21.4.2008, come modificata con deliberaziom n”* 329 del 15,3 200X ¢
n° 400 del 10.6.2008 dell’ex A.O. Villa Scassi veniva approvata I'implementazione del progetio di
nisk management di detta Azienda per il tnennio 2008-2010, anche in relazione alle indicaziom
date a1 Dircettort Generali per il raggiungimento degli obiettivi per la gestione del nischio chinico
senst della DGRL n® 208 del 7.3.2008;

-a scguito della Dehibera del Consiglio Regionale della Liguria n. 872008, I"Azicnda Ospedalicra
“Villa Scassi™ Ospedale Civile di Genova Sampierdarena, ¢ conflunta nell’ Azienda ASE R

S

“Genovese” a decorrere dal 01/07/2008;



-con deliberazione n® 1427 del 24 12.2008 ¢ stato definito il nuovo assetto orgamzzative aziendale.
approvato dalla Regione Liguria con DGRL n® 191 del 27.2.2009:

-con nota del 17.2.2009 prot. n® PG/2009/27514 la Regone Liguna ha chiesto all’Azienda di
riconfermare 1 nominativi dei componenti della Commissione Regionale di Coordinamento per il
rischio Clinico nominati con Decreto del Direttore Generale del Dipartimento Salute ¢ Servia

Soctati della regione Liguria n” 43 del 23.2.2007;

Considerato che, a scguito dell’intervenuto accorpamento deile due Aziende ¢ indispensabile:

- procedere ad una ndeterminazione della compaosizione deli’Unita di Gestione del Rischio
aziendale (U.G.R.) e del relativo Gruppo Operativo, anche al hine di nidisegnare un percorso
progetiuale comune, che consenta di coordinare le azion sulia hase di enteri metodoiogict
omogenei e fortemente condivisi,

- designare il componente della Commissione Regionale di Coordmamenio per it nschio Chinwo
regionale sopra citata i rappresentanza di questa Azienda;

Ritenuto quindi, al fine di agevolare la gestione sistemica del progetio. di comvolgere nello
stesso le sotto riportate strutture orgamzzative aziendali, chie opereranno sccondo fa scguente

articolazione:

LIVELLO STRATEGICO: gestito dall'U.G.R. aziendale, con 1 compitt di cur all"allegato A alla
sopra citata DGRL n® 1308 del 24.11.2006, allcgata qualc parte integranic ¢ sostanaale alla
presente deliberazione ed. in particolare, avente compiti di

. Definizione di un piano annuale di attivita che individui le priorita di intervento per le quali
avviare azioni preventive, correttive e di miglioramento, sulla base delle indicazion aziendali,
regionalt e ministeriali. Tale piano dovra essere presentato alla Direzione aziendale annualmente
per [approvazione;

2. Elaborazione di proposte ¢ suggerimenti per la Direzione Generale finalizzati:

a. a garanure il rispetto ed aderenza ai programmi regionali ed alle indicazioni ¢he verrunno
tornite dalla Commussione Regionale di Coordiamento,

b. all'implementazione, in un'ottica sistemica, dell’osservatonio aziendale su cventi avversi,
cventi sentinella ¢ “near miss™, anche ai finn dell’alimentazione del costituendo osservatoro
regionale e/0 nazionale ed in generale 'utihizzazione mtegrata der dJdat provement dai
sistemi informativi esistenti;

¢. alla defimzione di un piano di formazione aziendale finalizzato alla promozione della cultura
del nischio;

d. ali’assunzione di iniziative idonee a promuovere in Azienda la cultura del rischio.

3. Momtoraggio dell'implementazione delle attivita previste nel suddetto piano annuale, anche
attraverso  la realizzazione di Buone Pratiche cliniche  finalizzate all ‘appbcazione delle
indicaziont di cut alle raccomandazioni ministeaali e la conduzione di audit chmer:

4. Supporto metodologico a tutti gl operatori aziendal nell apphcazione di strurienti ¢ tecniche
di nisk management:

5. Verfica dei nsultati aziendali, in matenia di nisk managenent, e telativa reportistica alla
Direzione Aziendale,

E costitunta da:

- Avv. Giovanna Depetro, Dipartimento Giuaridico, coordinatore U.G.R..

- Dottssa Maria De Martini, Direzione Medica Ospedaliera Ospedale S, Antomo™ di Receo,
coordinatore gruppo operativo UGR,



- Un responsabile di Distretto Socio Sanitario. quale rappresentante dey so distretti aziendali,
scelto dal Collegio di Direzione,

- 1§ Direttore del Dipartimento delle Cure primatic ¢ delle atvita distrettuali

-1l Direttore del Dipartimento funzionale di Gerontologia.

- Il Direttore del Dipartimento Salute Mentale ¢ Dipendenze,

- 1i Direttore del Dipartimento della Prevenzione.

- | Direttori dei Dipartimenti Ospedalier,

- 1l Direttore del Dipartumento Diagnostica per immagin.,

- 1l Direttore del Dipartimento Patologia Chinica,

- 11 Direttore del Presidio Ospedaliero Unico,

- 1l Direttore del Dipartimento delle attivita farmaceutiche,

- Il Direttore della S.C. Medicina Legale,

- Il responsabile delle Attivita Intermienistiche,

- 1l responsabile Servizio di Prevenzionc e Protezione Aziendale.

-1l Direttore della S.C. Aggiomamento ¢ Formazione,
1l Direttore della S.C. Centro di Controllo Direzionale,

- 1l Direttore della 5.C. Provveditorato,

- 1l Direttore della S.C. Sistema Qualita e Gestuone e Sinaltimento Rifiut

- Un rappresentante delle Associazioni di volontaciato ¢ tutela der erittadim, nominato dal
Comitato Misto Consultivo Aziendale,

- Un funzionario amministrativo con funzioni di scgretenia

LIVELLO DI PIANIFICAZIONE OPERATIVA: arca tecnico-scientifica gestita dal Gruppo
Operativo U.G.R., sotte il coordinamento della dott.ssa Marta De Martim. Direzione Medica
Ospedaliera Ospedale S. Antonio di Recco ¢ con il supporto teenico del coordinatore U GR L avv
Giovanna Depetro, con compiti dr:

I.  planificazione operativa delle attivita volte a nidurre i} nschio, sulla base delle mdicaziom

strategiche dell'U.G.R. aziendale

coordinamento operativo ¢ monitoraggio delle diverse strutture nelia fase di attuazione delle

slesse

3. adeguato supporto e reportistica all’U.G.R. aziendale sui nsultati raggiunty per ["assunzionc da
parte di quest'uluima delle decisioni strategiche

4. parteaipazione all'attivita di valutazione sinistrt dell” Azienda.

i~

tm

- costiturto dat seguentt operatori.

Dott.ssa Maria De Martini, Dirigente Medico D.M.O . coordinatore Gruppo Opcrativo U.G.R ;
- Avv. Giovanna Depetro, Dipartimento Giundico, coordinatore 1 G.R .
- Dott.ssa Sara Giacobbe. CPSE Infermierc:
- Dott.ssa Maria Monica Di Gaetano, CPSE Infcrmicre:
- Dott. Francesco Bagala, Dirigente Medico Maierno Infaniile,
- Dott.ssa Isabella Cevasco, CPSE Infermiere;
- Si1g. Marco Marchelh, CPSE Infermicre;
- Dott. Pier Luigi Arado, Dingente Medico D M.O
Dott.ssa Angela Corbella, CPSE Infermierc:
- Dott. Franco Piu, CPSE Infermiere;



Un Dirigente Medico S.C. Medicina Legale. designato dal Duetiore della S.C0 Medicna
Legale;

- Dott. Fabio Bafico, CPSE infermuerc:

- Ing. Gino Spada, Ingegncria Clinica;

- Un funzionario amministrative con tunziom d: segreteria,

LIVCLLO DI IMPLEMENTAZIONE: rete operativa dev referenti allinterno delle strutture
aziendali, con il compito di facilitare I'implementazione degh strumenti Ji iisk management nelle
proprie realtd operative ¢ di diffondere nelle stesse un corretto approceio alla sicurezza nella
gestione operativa quotidiana. Detta rete verra definita di concerto con i responsabili delle strutture
di volta in volta coinvolte nella progettualita di gestione del nschio:

Dato atto che sia 'U.G.R. sia 1l suo Gruppo Operativo potranno avvalersi, comunque, ove lo
ritengano necessario, della consulenza e/o collaborazione di tutti 1 professionisti operantt all’interno
dell’Azienda e che P'attivita svolta da detti organismi non sollevera, comunque, dalle specitiche
responsabilita le funzioni formalmente preposte, ma si coordinera con esse per la mighore
realizzazione degli obiettivi individuati:

Ritenuto di designare 1'avv. Giovanna Depetro coordinatore dell’U.G.R anendale, anche quale
componente della Commissione Regionale di Coordinamento per la gestione del nischio chnico di
cut al Decreto del Direttore Generale del Dipartunentio Sajute ¢ bervizy Sociali della Regrone
Liguria n® 43 del 23.2.2007 in rappresentanza dell’ Azienda ¢ la dott.ssa Mana Die Maruni quale
coordinatore del gruppo operativo U.G.R. aziendale!

Visto il D.L.vo 30/12/1992, n® 302 e successive modificazioni.

Vista la L.R. 8/2/1995 n° 10 ¢ successive modificazion;

Vista la L.R. 771272006 n" 41,

Su parere conforme del Direttore Ammunistrativo ¢ del Direttore Sanitano;
DELIBERA

1) di prendere atto dei progetti di risk management adottati da questa Azienda con nota protocollo
n” 16/UGR del 10/07/2007 e dall’ex A.O. Villa Scassi con deliberazione n® 281 del 21.4.2008,
come modificata con deliberazioni n” 329 del 15.5.2008 ¢ n° 400 dcl 10.6.2008;

2) i ndeterminare per le motivazioni esposte 1n premessa la composizione dell’U G.R. aziendale
come segue:

- Avv. Giovanna Depetro, Dipartimento Giundico, coordimatore 1LGLR .
Dott.ssa Maria De Martini. Direzione Medica Ospedalicra Ospedale S, Antonmio”™ di Receo,
coordinatore gruppo operativo UGR,

- Un responsabile di Distretto Socio Santario, quale rappresentante dei ser distretti aziendali,
scelto dal Collegio di Direzione,
[l Direttore del Dipartimento delle Cure primarie ¢ delle attivita distreteuali,

-1l Direttore del Dipartimento funzionale di Gerontologia,

- Il Dircttore del Dipartimento Salute Mentale ¢ Dipendenze,



It Direttore del Dipartimento della Prevenziong,

[ Direttonn det Dipartiment Ospedalien

11 Direttore del Dipartimento Diagnostica per immagint,

Il Direttore del Dipartimento Patologia Clinica,

il Direttore del Presidio Ospedahero Unico,

Il Direttore del Dipartimento delle attivita farmaceutiche,

1l Direttore della S.C. Medicina Legale,

Il responsabile delle Attivita Infermieristiche.

1l responsabile Servizio di Prevenzione ¢ Protesione Aziendale,

I Direttore della S.C. Aggromamento ¢ Formazione,

Il Direttore della S.C. Centro di Controllo Diezionale,

11 Direttore della S.C. Provveditorato,

Il Direttore della S.C. Sistema Qualita ¢ Gestione ¢ Smaltimento Rifiuts
Un rappresentante delle Associazioni di volontanato ¢ tutela der citiading. nommato dal
Comitato Misto Consultivo Aziendale,

Un funzionario amnunistrative con funzioni di segretena.

con le tunzioni di provvedere alla compiuta realizzazione degli obiettivi di cun all’allegato A alla
sopra citata DGRL n® 1308 del 24.11.2000. allcgata quale parte intcgrante e sostanziale alla
presente deliberazione ed. in particolare, di

Detimizione di un piano annuale di attivita che individui le priorita di intervento per le quali
avviare azion preventive, correttive ¢ di nugloramento, sulla base delle indicazioni aziendali,
regionali e mumsteriali. Tale piano dovia essere presentato alla Direzione  aziendale
annualmente per 'approvazione,

Elaborazione di proposte € suggerimenti per la Durezione Generale finalizzuti:

a. a garantire il nspetto ed aderenza ai programmt regionalt ed alle iadicaziont ¢che verranno
fornite dalla Commussione Regionale di Coordimamento;

b. all'impiementazione, in un’ottica sistemica, dell’osservatono aziendale su eventi avverst.
eventi sentinella e “near miss”, anche ai fim dell'alimentazione del  costituendo
osservatorio regionale ¢o nazionale ed i generale utilizzazione integrata det dat
provenienti dai sistemi wiformativi esistentr

c. alla definizione di un piano di tormazione aziendale finahzzato alla promozione della
cultura del rischio,

d. all’assunzione di mniziative 1donec a promuovere i Azienda la cultura del nschio;

Monitoraggio dell’implementazione delle attivita previste nel suddetto prano annuale, anche

attraverso la realizzazione di Buone Pratiche cliniche finalizzate all’applicazione delle

indicazioni di cui alle raccomandazioni nunisteriali e fa conduzione di audit clinici;

Supporto metodologico a tutti gli operaton aziendali neli applicazione di strumenti ¢ teeniche

di sk management:

Vernitica der nisultati aziendah. in materia Jt risk management, ¢ rclativa reporttistica alla

Dirczione Aziendale,

3) di ncostituire un Gruppo Operativo U.G.R sotto 1] coordinamento delle dottssa Maria De

Martini. Direzione Medica Ospedalicra Ospedale S Antonio di Recco ¢ con il supporto teenico
del coordinatore dell’U.G.R.. uvv. Grovanna Depetro. con compiti di:



!\J

4.

pianificazione operativa delle attivita volte a ridurte 1l rischio, sulla base delle mdicaziont
strategiche dell”U.G.R . aziendale

coordinamento operative ¢ monitoraggio delle diverse strutiure nella fase di attuazione delle
stesse

adeguato supporto ¢ reportistica all’U.G.R. aziendale sui nisultati raggiunti per "assunzione da
parte di questultima delle decisioni strategiche

partecipazione all attivita di valutazione sinistrr dell”Azienda.

E costituito dai seguent operaton:

Dott.ssa Maria De Martim, Dingente Medico DM.O.. coordinatore Gruppo Operativo UG R
Avv. Giovanna Depetro, Diparimento Grundico, coordinatore U.G.R

Dott.ssa Sara Giacobbe, CPSE Infermicere;

Dott.ssa Maria Monica D1 Gaetano, CPSE Infermnere:

Dott. Francesco Bagald, Dingente Medico Materno Infantle:

Dott.ssa Isabella Cevasco. CPSE Infermicre.

Sig. Marco Marchelh, CPSE Infenniere;

Dott. Pier Luigt Arado, Dingente Medico D.MLO

Dott.ssa Angela Corbella, CPSE Infermicre,

Dott. Franco Piu, CPSE infermicre:

Un Dingente Medico S.C. Medicina Legale, designato dal Direttore della 5.C Medicmi
Legale:

Dott. Fabio Batico, CPSE infermierc:

Ing, Gino Spada, [ngegneria Clinica;

Un tunzionano amministrativo con tunzion di segretena.

4) di designare ["avv. Giovanna Depetro coordinatore dell’U.G.R. aziendale, con ["atnibuzione delia

piena responsabilitd in merito al raggiungimento degh obiettivi dell’U.G.R. medesima, con 1l
supporto per il coordinamento organizzativo-gestionale dell’area climea della dott ssa Maria De
Martini. confermando altrest la sua partecipazione quale componente della Commussione
Regionale di Coordinamento per la gestione del rischio clinico di cui al Decreto del Direttore
Generale del Dipartimento Saiute ¢ Servizi Sociali della Regione Tiguria 7 43 del 23.2.2007
rappresentanza dell’ A.S. 1 .n" 3 Genovese:

5) di dare atto che il sistema di risk management aziendale si articolera, pertanio, come segue:

LIVELLO STRATLGICO. gestito dall’U.G.R. Aziendale.

LIVELLO DI PIANIFICAZIONE OPERATIVA: area tcenmico-scientifica gestita dal Gruppo
Opcerativo U.G.R.,

LIVELLO DI IMPLEMENTAZIONE: rete operativa der refetenti ali’ otermo delle strutture
aziendali. con 1l compito di facilitare Mimplementazione degh strumenti di nsk management
nelle proprie realta operative e di diffondere nelle stesse un corretto approceio alla sicurezza
nella gestione operativa quotidiana. Detta rete verra definita di concerto con 1 responsabili delle
strutture di volta in volta convolte nella progetiualita dr gestione del rischio;



6) di dare atto che sia I'U.G R, s1a 1] suo Gruppo Operativo polranino avvalers, comungue. ove lo
ritengano necessanio, della consulenza ¢/o collaborazione di tutti @ professioninti operanti
allhinterno dell’ Azienda e che attivita svolta da detti orgamisimi non sollevera, comunqgue. dalie
specifiche responsabilita le funzioni formalmente preposte. ma si coordinera con esse per la
migliore realizzazione degli obiettuvi individuati:

7) di trasmettere copia della presente dehberazione alla Regrone Liguna per gl adempiments d
competenza,

8) di darc atto che il presente provvedimento non comporta oneri aggiuntivi;

9) di dare atto che 1l presente provvedimento ¢ costituito da n. 7 pagine ¢ dall’allegato A7 din. 10
pagine. parte integrante ¢ sostanziale del presente provvedimento

IL DIRETTORE GENERALE
{Dgttoressa Renata CANINI
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| PREMESSO CHE
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‘;- Con deiberazione GR n 264 del 24/03/2006 “Risorse vincolate alla realizzazione deg!
| obiettivi di carattere priontano e di nlievo nazionale indicati nel PSN 2003-2005, ex articoi

! 1, comma 34, della legge n 662/1996 Quota di finanziamento 20057, & stato presentalo s
sede ministeriale il progetto, afferente allarea 4 "Centni di Eccellenza”, dal titolo ™ Rete‘
Regionale per la gestione del Rischio Clinico nelle Aziende Sanitane della Liguna’,

Ia quaita dell'assistenza ed 1l miglioramento della sicurezza del pazienie sono obledivj
raggungibdi non solo mediante 'adeguamentc strutturale degii ospedal, « ninovo d{.ll

| attrezzature, la formazione del personale ma anche mediante ntervenh di analisi dpnd
modalita operative, di facilitazione della comunicazicne interna e dr interazione ra 1 proc essl

e le tecnologie sanitane,

|
|
|

i

la crescente attenzione da parte della comunita scientifica internazionale suli'elevato usch:q
dr eventi avverst in medicina, nonché la maggiore sensibilitd dell'opinione pubblica circa 1
Iivelll di sicurezza delle prestazion: santarne erogate costituiscono importanti segnali chel
orientano il sistema sanitario a espnmere azioni concrete di promozione del m:ghovamemq‘
della quahia dell assistenza e della sicurezza del paziente,

i
f
|

l el RESPONSATILE DE D PROCE DIMENITO Data - 11 SFGRFTARIO

(61 e A casandra Voisy flad 2471472006 1 Dot Mano Martinero}

- . AUTENTICAZIONE COPIE 1 CODICE PRATIC

i
—
!

RISCIHO

ATTO ;
R S e _.__‘

TPAGING |
l (0N ATTO  DELIBERAZIONE

s i s et s - el




Y o REGIONE LIGURIA Giunta Regionale

RVRTIRS IR L4005

LOLE BROG GEN AN 000
}

| Diparuments Salute ¢ Sorvizy Socah

Quality ¢ Apprapaatezza Prestacion: Sanidarie € S0 Sami iy i

i
i i
N e e o s e e e A V. BN 1 0 - PUR—

1 defnire un piano annuale di attwvitd che indvidu! le prionta di intervento per le quah sarannc
avviate azioni preventive, correttive e di miglioramento,
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2 elaborare proposte e suggenmenti per la Direzione Generale finalizzati a
v definizione del piano d formazione aziendale,

v creazione dell'osservatono epidemiaiogico aziendale sugl event avve(st ¢d eventi sentinella
per alimentare il relativo osservatorio regionale (raccolta e integrazione d tutte le informaziom

provement: da terminal diverss),

v rispetio e aderenza ai programmi regional

3 fornire a tuttt gh operatorn deil’Azienda un supporto operativo attraverso ndicazion
metodologiche, strumenti e tecniche spenmentate finalzzate all'dentihicazione degii event:
avversi, alla loro analist e alle strategie per la prevenzione e la nduzione delle consequenze
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