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REGIONE LIGURIA
AZIENDA SANITARIA LOCALE
N. 3 “GENOVESE”
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- 31 KA 2010

DELIBERAZIONE N.

REGOLAMENTO DEL DIPARTIMENTO DI EMERGENZA ED ACCETTAZIONE
APPROVAZIONE.

IL DIRETTORE GENERALE

Richiamati i seguenti atti:

il D.Lgs. n° 502/1992 e succ. mod. ed int.;

la Legge Regionale n° 41/2006 “Riordino del Servizio Sanitario Regionale™ che
all’Art. 38 e seguenti individua nell’organizzazione dipartimentale il modello
ordinario di gestione operativa di tutte le attivita aziendali, disciplinandone altresi la
composizione e funzioni;

la Deliberazione del Consiglio Regionale n°® 8 del 28/02/2008 con la quale ¢ stato
disposto, tra 1'altro, che: “I’organizzazione dipartimentale deve essere assunta come
obiettivo prioritario™;

la Deliberazione della Giunta Regionale n® 945 del 1/8/2008 * Direttiva inerente i
criteri operativi ed organizzativi per ['istituzione ed il funzionamento dei
Dipartimenti sanitari. Approvazione del relativo Regolamento Generale dei
Dipartimenti Sanitari” con la quale la Regione Liguria ha emanato le linee guida che
disciplinano I’organizzazione ed il funzionamento dei Dipartimenti con la finalita di
favorire lo sviluppo di un adeguato assetto organizzativo atto a garantire buone
pratiche cliniche ed assistenziali;

la propria deliberazione n°® 643 del 20/05/2009 con la quale ¢ stato approvato 1’ Atto
Aziendale;

Considerato che il Regolamento Generale di cui al provvedimento regionale sopracitato,
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all’art.7 comma 3 indirizza le aziende sanitarie a disciplinare |’attivita dei propri dipartimenti

mediante:

- unregolamento specifico che dovra prevedere:
a) le modalita di convocazione e riunione del comitato di Dipartimento e la regolarita

delle sue sedute
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b) le modalita di votazione, con esclusione della disciplina elettorale del Direttore del
Dipartimento;

¢) laregolamentazione della presenza dei soggetti esterni;

d) le modalita nei rapporti con la Direzione Generale e con gli altri Dipartimenti.

Ritenuto pertanto necessario adottare apposito Regolamento del Dipartimento di Emergenza
ed Accettazione che disciplini, nel dettaglio, le competenze e le modalita operative delle proprie
articolazioni organizzative di cui I’atto aziendale contiene specifica elencazione;

Visto il Regolamento del Dipartimento di Emergenza ed Accettazione, che si allega al
presente atto per farne parte integrante e sostanziale;

Atteso che la Direzione Sanitaria con nota 19132741 del 6/5/2010, nel trasmettere il
Regolamento sopracitato ha espresso in merito il proprio parere di idoneita;

Su parere conforme del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

DELIBERA

1. di approvare il “Regolamento del Dipartimento di Emergenza ed Accettazione” che, allegato
al presente provvedimento, ne costituisce parte integrante e sostanziale;

di pubblicare detto Regolamento nel sito web aziendale, assicurando in ogni caso gli
eventuali interventi esplicativi che si rendessero necessari;

di precisare che sono da intendersi conseguentemente decaduti tutti gli atti e provvedimenti
antecedentemente adottati dall’azienda in contrasto con quanto disciplinato dalla presente:

4. di dare atto che il presente provvedimento, composto da n° 2 pagine e di un allegato di n°® 7

pagine, non comporta alcun onere.

)
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IL DIRETTORE GENERALE

(Dgttoressa Renata CANIN])

IL DIRETTORE AMMINISTRATIVO IL DIRETTORE SANITARIO

(Dottor Mar ONTE OLI) (Dot iovanni BRUNOQO)
oripo| / /
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Art. | Fonti ¢ disciplina

Il presente regolamento trae fonte dalla normativa nazionale e regionale in materia di aggregazione
di attivita in forma dipartimentale, cosi come definito dal Decreto legislativo S02/1992 ¢ ~x1m..
dalla D.C.R, n® 8 del 28.2.2008 ¢ dalla Deliberazione della Giunmta Regionale n® 943 del 1.8.2008.
L™ applicazione di quanto previsto dall'art. 9 del regolamento attwativo dell™atto Aziendale i cul
alka deliberazione n™ 643 del 20.05.2009 ¢ delle lettere A). B) ¢ ) della deliberazione n™ 849 del
O1.07.2009,

Art. 2 Finalita e compiti del Dipartimento Strutturale

[l Dipartimento. fermo restando quanto previsto allart. 3 della Deliberazione Regionale n® 945 del
01.08.2008 ¢ all’ar.9 del Regolamento Auuativo dell” Atto Aziendale.  formato dalle strutture
specilicate al successivo articolo 3. ha come obicttivi:

1o al mighoramento del livello di ativita con l'utlizzo integrato ¢ interscambio delle risorse

(spazi, atirczzature. teenologic ¢ personale) esistenti nelle strutture facenti capo al
Dipartimento. garantendo i collegamenti operativi:

2. la realizzazione di una migliore ¢ pit efficace assistenza sanitaria a livello di prevenzione.
diagnosi ¢ lerapia. attraverse un razionale utilizzo delle risorse assegnate ¢ garaniendo
appropriatezza. continuita ¢ misurabilita dell’outcome. sulla base di regole condivise di
comportamento assistenziale, etico ¢ medico legale:

Yo la promosone dell'attivita didatica. 'aggiomamento professionale di tuth gl operaton.

nonch¢ la venfica e la revisione della qualita delle prestaziont:

4. la diltusione ¢ la verilica deli"applicazione delle procedure ¢ prowcolli aziendali Ginalizzati
all acereditamento istituzionale:

8. la gestione del budger di competenza previa negoziazione con la Direzione Aziendale degli
obicttivi da raggiungere ¢ delle risorse da attribuire nell'ambito degli obiettivi aziendali:

6. la lormazione permanente del personale:

i

la sicurezza dei pazienti e deghi operatori;

¥ definire la modalita di relazione con le professionita aziendali ¢ convenzionaie con I"ASI
per definire percorsi clinico assistenziali integrati e diagnostico terapeutici.

Art. 3 Composizione del Dipartimento Strutturale Emergenza Accettazione (DEA)
I1 Dipartimento LEmergenza Accettazione comprende le seguenti strutture complesse:

1. 8.0, Anestesia e Rianimazione Villa Scassi:

t-d

S.C Centro Grandi Ustionati;

5.0 Anestesia Receo:
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4, S.C. Anestesia e Rianimazione Sestri. Voltri e Nord;

5. S.C. Medicina d'Urgenza e Pronto Soccorso:

lad



Art. 4 Organi del Dipartimento

Sono organi del Dipartimento:

1Y

b.

Art. 8

I

-

3,

il Direttore del Dipartimenio;

il Comitato di Dipartimento

11 Direttore del Dipartimento

1l Divettore del Dipartimento ¢ nominate dal Direnore Generale dell’ Azienda a seguito delle
procedure previsie dalla  Legge Regionale n® 41 del 7.12.2006 ¢ dalla Dehiberazione
Aziendale 494 del 00/04/2009:

resta in carica 3 anni e l'incarico. rinnovabile. non é compatibile con analogo incarica in
altro Dipartimento o con incarichi di responsabilita a livello di Dirczione centrale di
Azienda, di Ospedale o di Distretio;

L. incarico puo essere revocato dal Direttore Generale con provvedimento motivalo a) sensi
dellart. 15 ter comma 3 D.bLgs. 502/1992 ovvero su richiesta motivata. proposty dallu
maggiaranza del Comitato di Dipartimento o in caso di mancata convocazione del Comtato
di Dipartimento per oltre quattro mesi.

1! Dircttore di Dipartimento cessa i caso di decadenza dall’incarico di direttore di strutiura
complessa ovvero per spostamento della struttura complessa in altro Dipartimento o in ¢aso
di fusione di due o pit Dipartimenti;

le funzioni svolte dal Direttore del Diparimenio sono aggiuntive a quelle di Direttore
Struttura Complessa;

i Direttore del Dipartimento individua tra i Direttori di Struttura Complessa un suo
sostituto in caso di assenza temporanea,

Art. 6 Funzioni del Direttore di Dipartimento Strutturale

Il Direttore di Dipartimento ha autonomia decisionale nell’ambito delle lince programmatiche
fissate dal Direttore generale dell” Azienda ¢ di quanto deliberato dal Comitato di [hpartimento.

11 Dircttore di Dipartimento rappresenta utficialmente il Dipartimento nei rapporti con la Dirczione
Aziendale ¢ ha la rappresentanza estema del Dipantimento, ne coordina lautivita ¢ promuove le
iniziative utili al buon funzionamento dello stesso. Sue prerogative e doveri sono:

I

ad

assicurare 1l funzionamento del Dipartimento:

promuovere le verifiche di audit clinico e qualita;

mantenere 1 collegamenti con 1 Direttori degli altri Dipartimenti. le Direzioni degh
Stabilimenti Ospedalieri, la Direzione del Presidio Ospedaliero Unico. 1 Direttort de

Distretii;

definire 1l piano delle ativitd. 1 programmi ¢ e risorse da attribuire alle strulture del
Dipartimento sulla base della negoziazione con la Direzione Aziendale:

provvedere al monitoraggio e alla verifica dell” ativitd del Dipartimenio:
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garantire il mantenimento dei requisiti per Maccreditamento istituzionale od eventuale
certificazione;

rispondere alla Direzione Aziendale dei risultati conseguiti. anche in relazione alla gestione
dey servizi che al Dipartimento afferiscono:

verificarc fa conformita delle attivita dipartimentali agli indirizzi approvau dal Comilate di
Dipartimenio:

lformulare alla Dirczione Aziendale proposte relative alle esigenze tormative del personale:

. coordinare le auivita relative al rispetto delle norme in materia di igiene ¢ sicurczza negli

ambienti di lavoro:

- assumere, in caso di necessita urgenti, imziative decisionali che devono essere sotloposte @

ratifica in occastone della prima riunione dei Comitato di Dipartimento:

. preparare  'ordine del giomo. convocare ¢ presiedere le riuntoni del Comitato d:

Dipartimento;

proporre al Diretwore Generale dell’Azienda 1 Responsabili delle strutture  semplici

Dipartimentali per la nomina:

Rispondere, insicme al Collegio di Dirczione, organo dell’Azienda. dell’attuazione degli
obiettivi regionali. nonché della corretta ed economica gestione dell” Azienda stessa,

La attivita di cui ai punti 4. 5.9 ¢ 13 sono svolte in collaborazione con il Comitato di Dipartimento

Nell'ambito delle sue funzoni il Direttore del Dipartimento puo avvalersi di uno Stalt indiv iduato
tra il personale del Dipartimento (preferibilmente componenti del Comitata (i Dipartimento). ¢on
funziont di supporto. in particolare per le attivita di:

praniticazione. programmazione. budgeting:

rilevazione delle prestazioni all'interno del Dipartimenio linalizzato al monitoraggio delle
attivita sanitarie richieste al Dipartimento;

atvazione, d'intesa con la Struttura Centre di Controllo Direzionale ¢ con la Strutiura
Sistemi Informutivi. di precisi flussi informativi tinalizzati alla costruzione del sistema di
reporting periodico:

collaborazione con le Strutture Aziendali per la programmavione ¢ gestione del personale al
nne di assicurare che 'assetto strutlurale ¢ organizzativo dello risorse umane dipartimentah
sia funzionale al raggiungimento degh obicttivi nel rispetio delle direttive aziendali e dei
contratti di lavoro.

Art. 7 Composizione del Comitato di Dipartimento Strutturale

[T Comiato del Dipartimento ¢ organismo collegiale ed & composto come di seguito specificaty

1. Direttori delle strutiure complesse:

L ]

S.C. Anestesia ¢ Rianimazione Villa Scassi:
5.C. Centro Grandi Usuonati;

S.C. Anestesia ¢ Rianimazione Sestri. Voltri ¢ Nord:



e 5.C. Anestesia Receo:
o  S.C. Medicina d"Urgenza ¢ Pronto Soccorso
2. Responsabili delle strutture semplici articolaztoni di struttura complessa.
¢ SN Coordinamento Rianimazione ¢ T Subintensiva Osp. Villa Scassi
e S8 Coordinamento Anestesia e 8.0. Osp. P.A. Micone di Sestrn Ponente
e SN Pronto Soccorso Osp di Sestri Ponente € Voliri

3. Diretore del Presidio Unico Ospedalicro

.

- Coordinatore delle Professioni Sanitarie del Dipartimento ¢ da almeno due altri rappresentant
delle professioni sanilarie/teeniche del Dipartimento.

In assenza di un Coordinatore delle Professioni Sanitarie del Dipartimento ¢ enuto conto delle
arce di ativita del DEA. il Comitato di Dipartimento ha deciso. su proposta del Direttore. di
designare i seguenti componenti:

= rappresentante delle professiom sanitanie delle Terapie Intensive

o rappresentante delle professioni sanitarie dei Pronto Soccorso

o rappresentante delle professioni sannarie dei blocechi operatori

5. Responsabile aziendale delle professioni infermieristiche, teenico ¢ tecnico sanitarte ¢ della
riabilitazione o suo delegato.

In conformita al Regolamento Azicndide det Dipartimenti Sanitart Struntueali nelly composizione
del Comitato di Dipartimento potranno essere previste ulteriori figure professionali in relazione alle
specttiche tinalith ed al definitivo assetto organizzative del Dipartimento,

Il Dircttore di Dipartimento pud invitare al Comitato di Dipartimento. senza diritto di voto, alire

figure protessionali.

Art. 8 Competenze, convocazione ¢ modalita di funzionamento del Comitato di Dipartimento
Strutturale
Il Comitate di Dipartimento ha carattere consultivo; esprime proposte organizzative ¢ di
mighoramento della qualita ¢ collabora al raggiungimento degli obicttivi aziendali derivanti dal
processe di budgeting. Inolure:
1. Delinisee il regolamente di funzionamento del Dipartimento sulla base dello schema tipo
predisposto dall” Azienda e tenuto conto delle specifiche finalita ed all assetto organizzative
del Dipartimento:

2. propene alla Direzione Aziendale 1'istituzione ¢ la soppressione delle strutture semplici ¢
delle strutture semplici a valenza dipartimentale;

5. definisce linee guida, protocolli lerapeutici ¢ operativi
4. definisce i percorsi di cura del paziente:
3. stabilisce modelli ¢ criteri per la verifica ¢ la valmazione di audit chinico ¢ di qualing

6. propone piani di aggiornamento ¢ riqualificazione del personale:

t




definisce le modalita per la gestione integrata delle risorse ed elabora proposte in tema i
acquisizione di personale. attrezzature. apparecchiature e spazi:

8. accerta Uavvenuta effettuazione degh interventi manutentivi programmati ¢ straordinan
sulle attrezzature. apparecchiature e spazi assegnati al Dipartimento:

{1 Comitato di Dipartimento si riunisce a cadenza almeno trimestrale, ¢ convocato ¢an preav iso
di almeno 10 giomi solari dal Direttore di Diparimento utilizzando la posta cletironica
aziendale. La seduta del Comitato di Dipartimento ¢ valida se sono presenti almeno 1 due terz
degh aventi diritto. E'ammessa la facolta di delega. formalmente espressa. l.c riunioni del
Comitato di Dipartimente sono obbligatoric per tutti i componenti ¢ fe assenze duyono essere
tormalmente motivate,

i1 Comutare di Dipartimento pud riunirsi in forma. straordinaria su proposta motivata di almeno
1l 30% p1t uno dei suoi componenti. [ facolta del Direttore Generale convocare in qualungue

maoemento il Comitato di Dipartimento.

Di ogni riunione del Comitato di Dipartimento dovra essere redatto verbale copia del quale
verra inviata al Dircttore Sanitario entro 10 giorni,

I 'ultima riunione dell'anno sara dedicata alla presentazione della relazione consuntiva annuale ¢
del prano di programmazione della athivita dipartimentale.

Art. 9 Approvazione del regolamento di Dipartimento

I. la predisposizione delle proposte di regolamento, verra lormulata in prima  convocazione
dal comitato di Dipartimento, secondo la Costituzione del collegio elenorale:

|B%)

Il regolamento proposte dai singoli Dipartimenti deve essere approvato dalla Direszione
Sanitaria,



