?

[AZIENDA SANI

[AR

A LOCALE NN 71

REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA

-
Deliberazione n° &%5 ,5

Adottata dal Direttore Generale in data 17 MAG, 2004

Oggetto:

11 Direttore Sanitario

Visto

Yisto

Visto

Vista

Premesso

ISTITUZIONE DELLA STRUTTURA COMPLESSA DI
NEFROLOGIA E DIALISI

PROPONE

Iart. 2, comma 2 del Decreto Legislativo 30 dicembre 1992, n° 502 ¢
successive modificazioni ed integrazioni;

PPart. 2, comma 1 bis del Decreto legislativo su citato che disciplina
Iorganizzazione delle Aziende USI. con la relativa individuazione di
strutture operative dotate di autonomia gestionale e tecnico-professionale,
soggette a rendicontazione analitica;

I’art. 3, del Decreto legislativo 30 dicembre 1992, n® 502, come modificato
dal D.1gs. 517/1993, integrato ed innovato dal D.1gs. 19 giugno 1999, n® 229;

la Legge Regionale 26 gennaio 1995, n° 5 “Norme di riforma del Servizio
sanitario regionale” all’art. 11

che presso I’Azienda ASL n.7 ¢ gid esistente e consolidata un’attivita di
Nefrologia e Dialisi in totale autonomia gestionale e tecnico- professionale e
che le prestazioni vengono erogate in forma distreftualizzata e a tutt’oggi
allargate a territori periferici tramite strutture satelliti;;
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Ritenuto che la complessitd organizzativa ¢ gestionale correlata all’erogazione delle
prestazioni di Nefrologia e Dialisisi, come pil compiutamente descritta nella
relazione allegata e facente parte integrante del presente Atto, debba
intendersi come Struttura Complessa;

Rilevato che la riorganizzazione aziendale prevede, come da prospetto riepilogativo
allegato che fa parte integrante del presente atto deliberativo, un
potenziamento della dotazione organica medica, rapportandola alla
complessita assistenziale attraverso specifica richiesta al competente
Assessorato della R.A.S. come da Delibera n° 1149 del 14/05/2004;

Constatato che ai sensi dell’art. 3, comma 1 bis detta organizzazione sia da ritenersi
integrativa dell’Atto aziendale “Regolamento Interno dell’Azienda.
Adeguamento Schema-Tipo Regionale” di cui alla Deliberazione n° 1479 del
04.09.1998 approvato con Decreto dell’Assessorato dell’Igiene Sanitd e
dell’ Assistenza Sociale n® 282/1 del 15.10.98;

IL DIRETTORE GENERALE
Vista Pistruttoria presentata dal Direttore Sanitario
Sentito il Direttore Amministrativo
DELIBERA

* Di proporre all’Assessorato Regionale dell’Igiene, Sanitd e dell’Assistenza Sociale
Vistituzione della Struttura Complessa di “Nefrologia ¢ Dialisi”;

* Di definire che la Struttura Complessa & articolata nelle Strutture Semplici:
1. Nefrologia e Dialisi Distretto di Carbonia
2. Nefrologia e Dialisi Distretto di Iglesias;

* Di potenziare la dotazione organica medica, rapportandola alla complessita assistenziale,
attraverso specifica richiesta al competente Assessorato della R.A.S. come da Delibera n°
1149 del 14/05/2004,;
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¢ Di determinare che la relazione di proposta di istituzione della Struttura Complessa di
“Nefrologia e Dialisi” ¢ il prospetto riepilogativo fanno parte integrante ¢ sostanziale della
Delibera;

e Di inoltrare il presente Afto deliberativo all’attenzione dell’Assessorato Regionale
dell’Igiene, Sanitd e dell’Assistenza Sociale per gli adempimenti di cui all’art. 54 della
Legge Regionale n° 5/1995.




I Responsabile del Servizio Affari Generali,
Attesta che la deliberazione
n JISH s 17 MAG. 2004
¢ stata pubblicata
nell’ Albo pretorio dell’ Azienda USL n. 7

apartiedal 17 MAG 2004w 31 MAG. 2004

Restera in pubblicazione per 15 giorni consecutivi

ed ¢ stata posta a disposizione per la consultazione.

11 Responsabile del Servizio

Allegati n.

Collegio Sindaci

Bilancio
R.A.S.



AZIENDA SANITARIA LOCALE N°7 CARBONIA

PROPOSTA DI CONFIGURAZIONE STRUTTURA COMPLESSA

NEFROGLOGIA E DIALISI

La funzione renale, divenuta ormai insufficiente nei pazienti uremici, richiede una serie di
attivitd specifiche e complesse che nell’espressione pit semplice consistono nella conduzione del
trattamento emodialitico.

Quest’ultimo, pur avendo raggiunto, nel nostro paese, livelli tecnologici fra i pit elevati, non
¢ sufficiente ad evitare danni progressivi e invalidanti a carico di vari organi ed apparati:
al sistema cardiovascolare, osseo, nervoso, all’apparato endocrino. Inoltre lo status di “malato
cronico”, pone la necessita di fornire, al paziente dializzato, un supporto psicologico che permetia
un’integrazione famigliare, lavorativa e sociale.

Per questo motive una visione moderna dell attivita nefrologica, esce dalla sua specificita e
si configura come un’attiviti medica multisistemica che necessita di una “organizzazione
nefrologica complessa”, in grado di assicurare una continuitd clinica e terapeutica che, iniziando
dalle prime fasi della malattia renale, accompagni il malato fino al trattamento emodialitico e, dove
possibile, al trapianto renale.

I centri dialisi dell’Azienda USL n® 7 con Pattuale struttura organica e tecnologica
garantiscono, gid ora, ’integrazione dei “processi organizzativi” e le tipologie delle prestazioni
sopra descritte; prestazioni che, a partire dall’accoglienza del malato operano intervent di
prevenzione, diagnosi e cura delle nefropatie mediche. Tutto ci6 si evince in dettaglio nel prospetto
allegato.

Per questo motivo si ritiene che i Centri Dialisi e Nefrologia siano riconducibili ad una piena
autonomia gestionale, che gida ¢ nei fatti, attribuendole la configurazione di una Struttura
Complessa.

Per questo si intende qui riassumere le caratteristiche della struttura organizzativa, delle
prestazioni e dei servizi dei centri che si propone di sostenere un miglioramento continuo della
qualita delle prestazioni professionali finalizzato alla soddisfazione dei bisogni

CONSIDERAZIONI

Con la realizzazione del service dialisi, che ha previsto Pacquisizione di nuovi € sofisticati
materiali, il rinnovo totale delle dotazioni tecnologiche, il ripristino delle strutture alberghiere, i
centri dialisi sono in grado di raggiungere il sistema dell’accreditamento istituzionale.

Quest'ultimo sard considerato il punto di partenza di un percorso che porterd, tramite
Paccreditamento d’eccellenza alla certificazione ISO9000.

Per guesto si sono individuati i settori o aree funzionali di seguito esposti.

P 1
.



1) SCOPO: definire le caratteristiche operative, le responsabilitd, i campi d’applicazione, i
percorsi dei centri dialisi, finalizzate al “miglioramento continuo della qualita in nefrologia e
diatisi™.

2} RIFERIMENTI:
-~ Manuale di accreditamento della funzione specialistica in Nefrologia (a cura della
Societa Italiana di Nefrologia).
- Norme ISO 9000: VISION 2000
- Legge regionale per I'accreditamento istituzionale delle strutture sanitarie

IL DIRETTORE SAN TAR]O




PROSPETTO RIEPILOGATIVO TRA STATO ATTUALE E ORGANIZZAZIONE PREVISTA

STRUTTURA COMPLESSA DI NEFROLOGIA E DIALISI

Proposta di dotazione organica medica, rapportata alla complessita assistenziale, attraverso specifica richiesta al competente

Assessorato della R.A.S. come da Delibera n® 1149 del 14/05/2004;

Caratteristiche di riferimento Aftivita Dotazione Dotazione A
ATTUALI attuale attuale prevista

Volume di attivita annuale di accessi dialisi | Oltre 20.000
N°P.L.
N°PL.D.H.eD.S.
Dirigente Medico ex II livello - 1 -1
Dirigenti Medici 12 6+6 -
Capo Sala 2 1+1 -
Infermieri Professionali 50 30+20 -

Infermieri Generici

0.S.S.
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Oggelio: CONTROLLO ATTI ex artt. 54 e seguenti L.R. 26.01.1995 nf’ 5.
Trasmissione Determinazione n® /o< del aiid

Al Direttore Generale dell'Azienda
U.S.L.n%7
CARBONIA

Si trasmette, allegata alla presente, la determinazione citata in oggetto relativa
alla deliberazione n°® 1153 del 17.05.2004 trasmessa da codesta Azienda Ospedaliera per 1l
controllo ex L.R. n® 5/95.
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Determinazione N° b o /

Regione Autonoma della

Sardegna

Assessorato dell’Igiene e Sanita e

dell’Assistenza Sociale

Oggetto: Deliberazioni n° 1153 del 17.05.2004 -~

VISTO
VISTA
VISTA

VISTA
VISTO

VISTA

VISTA

Azienda USL n°® 7 Carbonia

Il Direttore del Servizio Affari Generali

lo Statuto Speciale per la Sardegna e le relative norme di attuazione;
la Legge Regionale 7 gennaio 1977, n° 1;

la Legge Regionale 26 gennaio 1995, n° 5 «Norme di riforma del Servizio
Sanitario Regionale» e in particolare gli artt. 54, 55, .56 e successive
modificazioni recanti norme in materia di controllo sugli atti delle Aziende
U.S.L. e delle Aziende Ospedaliere;

La Legge Regionale 13 novembre 1998, n° 31,

il decreto del Presidente della Giunta Regionale n° 119 in data 16 Giugno
2004, con il quale al Dr. Gianfranco Giua sono state conferite le funzioni di
Direttore del Servizio Affari Generali dell'Assessorato dell' Igiene ¢ Sanita e
dell'Assistenza Sociale;

la deliberazione n° 1153 in data 17.05.2004 dell'Azienda USL. n° 7 di
Carbonia trasmessa al controllo ai sensi del predetto art. 54 della L.R. n® 5/95
e pervenuta in data 18.05.2004;

Pistruttoria del competente Ufficio;

DETERMINA

La deliberazione n® 1153 in data 17.05.2004 dell'Azienda U.SL. n° 7 di Carbonia avente ad
oggetto: "'Istituzione della Struttura Complessa diNefrologia ¢ Dialisi.” ¢ ANNULLATA
per 1 seguenti motivi:
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e L’autorizzazione all’istituzione di Strutture Complesse concernenti attivitd
ospedaliere, e conseguente adeguamento della Dotazione Organica aziendale,
non pud essere concessa in sede di controlo degli atti ex L.R. n°® 5/95 in
guanto necessita di procedure di competenza di altri Servizi dell’ Assessorato
dell’Igiene e Sanita che implicano, talora, decisioni della Giunta Regionale;

La presente determinazione ¢ comunicata all'Assessore delllgiene e Sanita e dell'Assistenza
Sociale, ai sensi dell'art. 21 delia L.R. n° 31/98.

Cagliari, i 14 LU

Rag. GP/Sett. C.A< ,\A_\

Dr. VO/Resp. Sett. C.A. "



