REGIONE PUGLIA

AZIENDA SANITARIA LOCALE DELLA PROVINCIA DI FOGGIA
(Istituita con L.R. 28/12/2006, n. 39)

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
n. 880 del 12 giugno 2019

Struttura: S.S. PROGRAMMAZIONE AZIENDALE
Proposta n. 1881757

Oggetto: RECEPIMENTO ED IMPLEMENTAZIONE RACCOMANDAZIONI MINISTERO DELLA SALUTE.

Sulla base dell'istruttoria espletata dal Dirigente Responsabile della S.S Pianificazione e
Programmazione Aziendale Dott. Ennio Pompeo Guadagno, su istanza inviata al Direttore Generale
dal Dirigente Responsabile della Struttura di Medicina Legale-Rischio Clinico, dott. Giuseppe Russi
per 'approvazione delle Raccomandazioni ed Implementazioni del Ministero della Salute in merito
a fondamentali percorsi per la Gestione del Rischio Clinico, anche quale Responsabile del
procedimento che con la sottoscrizione della presente proposta viene confermata, relaziona
guanto segue:

PREMESSO CHE:

- La ASL di Foggia ha attivato le seguenti iniziative di gestione del rischio clinico: 1. il piano di
formazione dei facilitatori mediante sistema informatico Talete web; 2. l'implementazione delle
raccomandazioni regionali sulla sicurezza in sala operatoria e relativa check list, la prevenzione del
tromboembolismo e il Foglio Unico di Terapia; 5. Eventi e incontri formativi sul rischio clinico; 6.
redazione e validazione delle principali procedure e PDTA da parte dei Dipartimenti Ospedalieri; 7.
audit e indagini conoscitive sugli eventi pil rilevanti di presunta malpractice;

- Il Ministero della Salute ha emanato dal 2005 ad oggi n. 18 Raccomandazioni, che costituiscono
nella loro interezza parte integrante del presente atto:

n. 18 - Raccomandazione per la prevenzione degli errori in terapia conseguenti all’'uso di
abbreviazioni, acronimi, sigle e simboli - Settembre 2018

n. 17 - Raccomandazione per la riconciliazione della terapia farmacologica

n. 16 - Raccomandazione per la prevenzione della morte o disabilita permanente in neonato sano
di peso >2500 grammi non correlata a malattia congenita - Aprile 2014

n. 15 - Raccomandazione Morte o grave danno conseguente a non corretta attribuzione del codice
triage nella Centrale operativa 118 e/o all'interno del Pronto soccorso - Febbraio 2013

n. 14 - Raccomandazione per la prevenzione degli errori in terapia con farmaci antineoplastici -
Ottobre 2012

n. 13 — Raccomandazione per la prevenzione e gestione della caduta del paziente nelle strutture
sanitarie - Novembre 2011
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n. 12 — Raccomandazione per la prevenzione degli errori in terapia con farmaci look-alike /
sound-alike - agosto 2010

n. 11 - Raccomandazione per la prevenzione del Danno conseguente al malfunzionamento del
sistema di trasporto

n. 10 — Raccomandazione pe la prevenzione osteonecrosi della mascella / mandibola da
bifosfonati - settembre 2009

n. 9 - Raccomandazione per la prevenzione degli eventi avversi conseguenti al malfunzionamento
dei dispositivi medici/apparecchi elettromedicali - aprile 2009

n. 8 - Raccomandazione per prevenire gli atti di violenza a danno degli operatori sanitari

n. 7 - Raccomandazione per la prevenzione della morte, coma o grave danno derivati da errori in
terapia farmacologica

n. 6 - Raccomandazione per la prevenzione della morte materna correlata al travaglio e/o parto
Integrazione Raccomandazione n. 6 per la prevenzione della morte materna correlata al travaglio
e/o parto Integrazione alla Raccomandazione (2007)

n. 5 - Raccomandazione per la prevenzione della reazione trasfusionale da incompatibilita ABO
n. 4 - Raccomandazione per la prevenzione del suicidio di paziente in ospedale
n. 3 - Raccomandazione per la corretta identificazione dei pazienti, del sito chirurgico e della
procedura
Allegato 1 - Le 5 fasi per garantire la corretta identificazione del paziente e del sito chirurgico
e della procedura

Allegato 2 — Checklist
n. 2 - Raccomandazione per prevenire la ritenzione di garze, strumenti o altro materiale all'interno
del sito chirurgico
n. 1 - Raccomandazione Corretto utilizzo delle soluzioni concentrate di Cloruro di Potassio - KCL-
ed altre soluzioni concentrate contenenti Potassio.

VISTI:

- Intesa Stato-Regioni 20 marzo 2008 punto 2. Le Regioni e le Province Autonome di Trento e
Bolzano, ... si impegnano a promuovere, presso le Aziende Sanitarie pubbliche e le Strutture
sanitarie private accreditate, |'attivazione di una funzione aziendale permanentemente dedicata
alla gestione del Rischio Clinico e la Sicurezza dei Pazienti, incluso il monitoraggio e I'analisi degli
eventi avversi e l'implementazione delle buone pratiche della sicurezza, nell'ambito delle
disponibilita e delle risorse aziendali ... i singoli eventi avversi ed i dati elaborati saranno trattatiin
forma completamente anonima e confidenziale per le finalita prioritaria di analisi degli stessi e
saranno trasmessi al sistema informativo sanitario attraverso uno specifico flusso (SIMES.);

* Decreto 11 dicembre 2009, G.U. Serie Generale n. 8 del 12 gennaio 2010. Istituzione del Sistema
Informativo per il Monitoraggio degli Errori in Sanita (SIMES);

-Raccomandazioni ministeriali;
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http://www.salute.gov.it/qualita/paginaInternaQualita.jsp?id=250&menu=sicurezza

- Farmacopea XlIl edizione (NPB);
- Manuale per la Sicurezza in Sala Operatoria, Ministero della Salute;
- OMS: Safe Surgery;

- D.L. 13 settembre 2012 n. 158 convertito nella Legge 8 novembre 2012, n.189 art.3 bis, comma 1:
"Gestione e monitoraggio dei rischi sanitari", Monitoraggio della implementazione delle
raccomandazioni ministeriali per la prevenzione degli eventi sentinella.

e Lalegge n. 24/2017 Gelli-Bianco di cui all’art. 1 comma 2 e 3 che integralmente si riportano: “.2.

e La sicurezza delle cure si realizza anche mediante l'insieme di tutte le attivita finalizzate alla
prevenzione e alla gestione del rischio connesso all'erogazione di prestazioni sanitarie e I'utilizzo
appropriato delle risorse strutturali, tecnologiche e organizzative.

3. Alle attivita di prevenzione del rischio messe in atto dalle strutture sanitarie e sociosanitarie,
pubbliche e private, é tenuto a concorrere tutto il personale, compresi i liberi professionisti che vi
operano in regime di convenzione con il Servizio sanitario nazionale...”.

CONSIDERATO:

che il Dirigente Responsabile della Struttura di Medicina Legale-Rischio Clinico ha evidenziato nella
gestione aziendale del contenzioso da malpractice una diffusa non piena conoscenza, e
conseguente non osservanza applicativa, delle diciotto Raccomandazioni Ministeriali;

che l'implementazione e il monitoraggio di tali Raccomandazioni sono vincolanti ai fini della
valutazione positiva degli obiettivi strategici della Direzione Aziendale della ASL nell'ambito dei
LEA per il rischio clinico e la sicurezza dei pazienti.

RITENUTO:

Essenziale recepire e implementare nell'intera ASL le 18 Raccomandazioni Ministeriali,
assicurandone la conoscenza e |'applicazione da parte di tutti gli operatori sanitari tramite notifica,
giuridicamente vincolante, a tutti i Direttori di Dipartimento, dei Distretti, dei Presidi Ospedalieri e
delle Unita Operative sanitarie complesse e semplici dipartimentali;

- Rendere le Raccomandazioni facilmente reperibili da parte di tutti gli operatori sanitari con
I'inserimento sul sito istituzionale e fruibili anche in cartaceo con pubblicazioni tascabili tematiche
di area, predisposte dall'Ufficio Formazione nonché, la istituzione di corsi di formazione continua
per il personale sanitario nella sua interezza.

TANTO PREMESSO: si propone I'adozione dell’atto deliberativo, concernente I'argomento indicato
in oggetto, di cui ognuno nell’ambito della propria competenza, attesta la legittimita e conformita
alla vigente normativa europea, nazionale e regionale.

Il Dirigente Responsabile S.S. Pianificazione e Programmazione Aziendale

F.to Dott. Ennio Pompeo Guadagno
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IL DIRETTORE GENERALE

Dott. Vito Piazzolla, nominato con deliberazione della Giunta Regionale Pugliese n. 507 del
19.03.20109.

ACQUISITI i pareri del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitaria

ESAMINATA e FATTA PROPRIA la relazione istruttoria e la proposta del Dott. Ennio Pompeo
Guadagno, Dirigente Responsabile S.S. Pianificazione e Programmazione Aziendale .

DELIBERA

Per tutto quanto espresso in premessa che qui si intende integralmente trascritto.

a) di recepire quali indicazioni vincolanti nell'ambito della ASL FG le 18 Raccomandazioni
Ministeriali da parte degli operatori sanitari e di disporne I'implementazione in tutte le strutture
della ASL Foggia;

b) di notificare il presente Atto Deliberativo a tutti i Direttori di Dipartimento, dei Distretti
Socio-Sanitari, dei Presidi Ospedalieri e delle Unita Operative sanitarie complesse e semplici
dipartimentali;

c) di disporre che le Raccomandazioni siano pubblicate sul sito web istituzionale;

d) di dare incarico al Dirigente Responsabile dell'Ufficio Formazione di provvedere alla stampa
delle dette Raccomandazioni ministeriali in formato tascabile, dandone diffusione a tutto il
personale sanitario della ASL Foggia nonché concordare con la Struttura di Medicina
Legale-Rischio Clinico della Direzione del Dipartimento di Prevenzione le modalita ed i percorsi;

e) di incaricare il Dirigente Responsabile della Struttura di Medicina Legale-Rischio Clinico della
Direzione del Dipartimento di Prevenzione di monitorare semestralmente l'implementazione e
I'osservanza delle Raccomandazioni ministeriali da parte dell'intero personale sanitario;

f) di dichiarare il presente provvedimento non soggetto a preventivo controllo, immediatamente
esecutivo con la pubblicazione sul sito web aziendale.

11 Direttore Sanitario 11 Direttore Amministrativo
F.to Dott. Antonio Nigri F.to Dott. Ivan Viggiano

I1 Direttore Generale

F.to Dott. Vito Piazzolla
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Registrazione dell’annotazione di costo

Esercizio economico anno

Codice conto Importo presente deliberazione Totale annotazione di conto

IL DIRIGENTE AREA GESTIONE RISORSE FINANZIARIE

INVIO AL COLLEGIO SINDACALE CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE
Protocollo n. del AFFISSA E PUBBLICATA ALL’ ALBO AZIENDALE DI
— QUESTA AZIENDA ASL
Dal
Il Funzionario al senza opposizioni
Data

I1 Funzionario

PER COPIA CONFORME AD USO AMMINISTRATIVO

Foggia

I1 Responsabile
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