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DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE

Struttura proponente: Direttore Sanitario

Oggetto: Adozione Documento tecnico “'Percorso del paziente chirurgico programmato - Modalita’
operative' .

Il Direttore Sanitario, con la sottoscrizione del presente atto, a seguito dell’istruttoria effettuata, attesta che
I’atto ¢ legittimo nella forma e nella sostanza ed ¢ utile per il servizio pubblico

11 Direttore Sanitario
Dott.ssa Anna Borrelli

REGISTRAZIONE CONTABILE
[X] Il presente provvedimento non comporta oneri diretti a carico dell’ Azienda

[ Il presente provvedimento comporta oneri diretti a carico dell’ Azienda
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Premesso che

Visti

1l Direttore Sanitario

la chirurgia ¢ una delle attivita pit complesse dal punto di vista organizzativo e costituisce un
elemento caratterizzante e di alto valore di una struttura sanitaria, rappresentando il centro di
costo piu rilevante e 1’attivita potenzialmente a maggior rischio per il paziente;

la necessita di erogare prestazioni sanitarie appropriate in un contesto di risorse limitate
rendono necessario garantire una efficiente gestione dell’intero percorso chirurgico finalizzato
a garantire sicurezza del paziente e degli operatori sanitari, equita di accesso alle cure e
sostenibilita economica;

il decreto del Ministro della salute 2 aprile 2015, n. 70 “Regolamento recante definizione degli
standard qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera”;

il decreto del Presidente del Consiglio dei Ministri del 12 gennaio 2017 recante “Definizione e
aggiornamento dei Livelli essenziali di assistenza di cui all’articolo 1, comma 7, del decreto
legislativo 30 dicembre 1992, n. 5027, ed in particolare il Capo V relativo all’assistenza
ospedaliera, laddove vengono indicati criteri generali di appropriatezza e qualita
nell’erogazione delle prestazioni chirurgiche nei vari setting assistenziali;

I’Accordo, ai sensi dell’articolo 4, del decreto legislativo 28 agosto 1997, n. 281, tra il
Governo, le Regioni e le Province autonome di Trento ¢ Bolzano sul documento recante “Linee
di indirizzo per il governo del percorso del paziente chirurgico programmato”, sancito dalla
Conferenza Permanente Stato-Regioni nella seduta del 9 luglio 2020 (Rep. atti n. 100/CSR),
finalizzato a garantire un appropriato, equo e tempestivo accesso del cittadini a tale percorso,
migliorati livelli di efficienza e sicurezza delle cure;

I’Intesa del 21 febbraio 2019 (rep. atti n. 28/CSR) sul Piano Nazionale di governo delle liste di
attesa per il triennio 2019-2021, di cui all’articolo 1, comma 280, della legge 23 dicembre
2005, n. 266, ed in particolare ’allegato A, punto 3.2 in cui si annuncia che, nell’ambito delle
attivita di governo regionale delle liste di attesa, si dovra “prevedere 1’adozione di modelli
gestionali aziendali atti a garantire I’incremento dell’efficienza di utilizzo dei posti letto
ospedalieri, nonché prevedendo 1’incremento delle sedute operatorie, programmando le stesse
anche al pomeriggio, intervenendo sia sui processi intraospedalieri che determinano la durata
della degenza media, sia sui processi di deospedalizzazione laddove questi richiedano
interventi di facilitazione”;

il DCA n. 52 del 04.07.2019 “Piano nazionale per il Governo delle Liste di Attesa 2019/2012
(PNGLA 2019/2012). Recepimento Intesa e adozione del Piano Regionale per il Governo delle
liste di Attesa 2019/2021 (PRGLA 2019/2021)”, con cui la Regione Campania, nell’aggiornare
le “Linee di indirizzo regionali per la riduzione dei tempi di attesa”, stabiliva 1’obbligo, da
parte delle Aziende, di adottare un nuovo Programma Attuativo Aziendale in coerenza con
quanto definito in ambito regionale;

la Deliberazione del Direttore Generale n. 897 del 18.11.2019 e ss.mm.ii. “Piano Attuativo
Aziendale di Governo delle liste d’Attesa ex DCA n.52/2019”;

il “Manuale per la Sicurezza in Sala operatoria” prodotto nel 2010 dal Ministero della salute
che contiene 16 Raccomandazioni ed ¢ corredato da una Checklist di Sala Operatoria che
permette di verificare la corretta implementazione a monte delle procedure di gestione del
rischio richiamando altri strumenti specifici come la Profilassi antitromboembolica e
antibiotica ove previsto, il Rischio infettivo, I’identificazione del paziente e del sito chirurgico;
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Considerato che

Preso atto che

Ritenuto

Considerato che

Dato atto che

Attestato

I’adozione di un documento tecnico vincolante per tutti gli operatori che delinei il percorso del
paziente chirurgico programmato rappresenta uno strumento per il miglioramento della
produttivita e dell’efficienza dell’Azienda Ospedaliero-Universitaria soprattutto in termini di
riorganizzazione e governo efficiente dei blocchi operatori, quali punto nevralgico
dell’organizzazione ospedaliera;

questa Azienda ha costituito un gruppo di lavoro multidisciplinare che ha elaborato il
documento tecnico “Percorso del paziente chirurgico programmato — Modalita operative” al
fine di garantire efficienza ed efficacia nell’intero percorso del paziente, dalla presa in carico
alla dimissione;

di dover adottare il documento tecnico ‘“Percorso del paziente chirurgico programmato” che,
allegato al presente atto ne costituisce parte integrante e sostanziale (cfr. Allegato 01)
conformemente a quanto indicato dal citato Accordo Stato-Regioni “Linee di indirizzo per il
governo del percorso del paziente chirurgico programmato” del 9 luglio 2020;

allo stato non sono presenti nell’Azienda sistemi di rilevazione temporali relativi al percorso
del paziente dalla degenza al Blocco operatorio,

questa Azienda ha avviato specifiche procedure finalizzate a rilevare il predetto percorso;

da una attenta disamina risultano attualmente rilevabili, in fase di primo avvio, in modalita non
informatizzata, gli indicatori temporali della Tabella 3 del documento tecnico “Percorso del
paziente chirurgico programmato — Modalita operative”, con il grado di obbligatorieta, nonché
di quelli relativi alle liste d’attesa;

con successive disposizioni si provvedera a comunicare il rilevamento informatizzato dei
restanti indicatort;

la presente deliberazione non comporta alcuna imputazione contabile;
che il presente provvedimento, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza,
¢ legittimo ai sensi della normativa vigente e utile per il servizio pubblico, ai sensi e per gli

effetti di quanto disposto dall’art. 1 della L. 20/94 e ss.mm.ii. e che lo stesso trova rispondenza
nel documento di budget,

Propone

Per quanto indicato in premessa e che qui si intende integralmente riportato, 1’adozione del deliberato che

segue:

1) adottare il documento tecnico “Percorso del paziente chirurgico programmato — Modalita operative” che,
allegato al presente atto ne costituisce parte integrante e sostanziale (cfr. Allegato 01);

2) disporre la trasmissione del presente provvedimento ai Direttori Dipartimenti Assistenziali Integrati e
all’.O. Webmaster, al fine di garantirne la necessaria diffusione e pubblicazione sul sito web istituzionale

3) garantire le previste forme di registrazione e pubblicita del presente Atto secondo legge e pubblicazione sul
sito dell’Azienda Ospedaliera Universitaria.

Il Direttore Sanitario
Nominato con deliberazione n. 695 del 09.08.2022
Dott.ssa Anna Borrelli
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IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Nominato con deliberazione n. 694 del 09.08.2022

Vista la proposta di delibera sopra riportata, presentata dal Direttore Sanitario;

Preso atto della dichiarazione formale e sostanziale di tutto quanto sopra, per quanto di rispettiva
competenza;

ESPRIME
Parere favorevole all’adozione del presente provvedimento.

F.to IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO
Dott. Stefano Visani

IL DIRETTORE GENERALE
Nominato con D.G.R.C. n. 327 del 21.06.2022

Letta la proposta di delibera sopra riportata, presentata dal Direttore Sanitario;

Preso atto  che il Direttore Sanitario proponente il presente provvedimento, sottoscrivendolo, attesta che lo
stesso, a seguito dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, ¢ legittimo e utile per il
servizio pubblico, ai sensi e per gli effetti di quanto disposto dall’art. 1 della L. 20/94 ¢
ss.mm.il.;

Acquisito il parere favorevole del Direttore Amministrativo;

DELIBERA

per i motivi sopra esposti, che si intendono qui di seguito integralmente riportati e confermati:

1) adottare il documento tecnico “Percorso del paziente chirurgico programmato — Modalita operative” che,
allegato al presente atto ne costituisce parte integrante e sostanziale (cfr. Allegato 01);

2) disporre la trasmissione del presente provvedimento ai Direttori Dipartimenti Assistenziali Integrati e
all’.O. Webmaster, al fine di garantirne la necessaria diffusione e pubblicazione sul sito web istituzionale

3) garantire le previste forme di registrazione e pubblicita del presente Atto secondo legge e pubblicazione sul
sito dell’ Azienda Ospedaliera Universitaria.

F.to IL DIRETTORE GENERALE
Dott. Giuseppe Longo
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Struttura proponente: Direttore Sanitario

Oggetto: Adozione Documento tecnico " "Percorso del paziente chirurgico programmato -
Modalita® operative’".

SI DICHIARA CHE LA PRESENTE DELIBERA:

\

E stata pubblicata sull’ Albo pretorio dell’ Azienda, ai sensi dell’art. 32, Legge n. 69/2009, il
05/04/2024

E’ divenuta esecutiva il 05/04/2024

L’addetto alla pubblicazione
Califano Riccardo
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Questo atto ¢ stato firmato digitalmente da:

Borrelli Anna - Direttore Sanitario

Borrelli Anna - Direttore Sanitario

Visani Stefano - Direttore Amministrativo

Longo Giuseppe - Direttore Generale

Califano Riccardo - Resp. Proced. U.O.S.D. Coordinamento Segreteria della Direzione Strategica
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