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DIPARTIMENTO CARDIO — TORACO - VASCOLARE
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DIPARTIMENTO CARDIO — TORACO-VASCOLARE
[l Dipartimento Cardio-Toraco-Vascolare si compone delle seguenti UU.00.CC:
v' Cardiochirurgia
v" Cardiologia d’Emergenza con Emodinamica interventistica
v" Cardiologia clinica e UTIC a Direzione Universitaria
v" Chirurgia Toracica a Direzione Universitaria
v Pneumologia — Fisiopatologia Respiratoria
v" Chirurgia Vascolare
dalla U.0.5.D.:
v" Riabilitazione del Cardiopatico Post acuto
v" Terapia intensiva di cardiochirurgia
dalle UU.0O.SS.:
v" Chirurgia dell’Aorta Toracica
Rete Cardiologica
Servizio di cardiologia
Elettrofisiologia ed Elettrostimolazione

Unita Terapia Intensiva Cardiologica

S Y

Allergologia ed Immunologia Clinica
e dagli Il.LPP.AA.SS.

Chirurgia ricostruttiva valvolare
Chirurgia mininvasiva
Ecocardiografia Diagnostica e Interventistica
Cardiomiopatia dilatativa

Cardiologia Interventistica strutturale
Ecocardiografia strutturale
Endoscopia Toracica

Fisiopatologia Respiratoria

Urgenze Pneumologiche

Vulnologia e Terapia delle ulcere difficili del piede diabetico

ST T UL N T T S

Chirurgia Endovascolare
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le UU.OO.CC. Cardiologia d’Emergenza con Emodinamica interventistica, Cardiologia
Clinica e UTIC a Direzione Universitaria e Cardiochirurgia accolgono pazienti con patologie
cardiache in urgenza/emergenza (arresto cardicco, emergenze aritmiche, sindromi coronariche
acute, infarto miocardico, scompenso cardiaco) che richiedono prestazioni invasive e
tecnologicamente avanzate (coronarografia, interventi di vascolarizzazione, trombolisi) erogabili
24 h 24. Uobiettivo e ridurre il cosiddetto “free therapy interval” e coerentemente di migliorare gli
esiti di malattia, aumentando la sopravvivenza di pazienti affetti da patologie a piu alta incidenza

di morbilita e mortalita.

Tale obiettivo, per gli effetti dei decreti n. 49/2010 e n. 29/2013, si realizza attraverso la
cosiddetta “Rete per I'Infarto Miocardico”.

Il modello prevede infatti una organizzazione territoriale a rete con una stretta
collaborazione e cooperazione tra la struttura ospedaliera e il 118 per assicurare il trattamento

medico ottimale nel minor tempo possibile.

Tale organizzazione favorisce il corretto impiego delle risorse, smistando il bacino di utenza
in base alla criticita delle condizioni patologiche in strutture classificate in base alla dotazione di

risorse professionali e tecnologhe come centri hub o centri spoke.
La Nostra Azienda e stata identificata come centro hub di 2° livello.

In considerazione della crescente domanda di procedure di alta specializzazione quali
trattamento delle cardiopatie strutturali, T.A.V.l., mitraclip, chiusura percutanea dell'auricola
sinistra e difetti interatriali vengono garantite alla Cardiologia Clinica a Direzione Universitaria in
misura congrua gli accessi in sala di emodinamica e nelle unita di terapia intensiva, come pure per

attivita di Cardiologia Interventistica elettiva e d'urgenza.

L’ U.0.5.D. Riabilitazione del cardiopatico post-acuto completa il percorso di cura del
paziente cardiologico che pertanto trova risposta all'esigenza diagnostica, terapeutica e

riabilitativa in linea con quanto previsto dal Piano Regionale Ospedaliero.

L'U.0.C. Pneumologia-Fisiopatologia Respiratoria & collocata presso tale Dipartimento in
considerazione della funzionalita con la U.0.C. Chirurgia Toracica a Direzione Universitaria in

quanto svolgono attivita complementari fra loro.

L'istituzione della U.O.C. Chirurgia Toracica a Direzione Universitaria & prevista per
garantire un offerta assistenziale di interventi su polmoni ed altre grosse formazioni
intratoraciche (esofago, vie aeree profonde, trachea, grossi bronchi nonché in caso di affezioni
mediastiniche) al fine di evitare la mobilita passiva del bacino di utenti afferenti alla Provincia di

Caserta.

Si precisa, inoltre, che per la programmazione dell’attivita assistenziale, il personale medico
universitario rispondera alla Direzione Sanitaria delllAORN “S. Anna e S. Sebastiano”, cosi come
previsto da Delibera n. 467 del 11/07/2012.

_Atto Azlendale di Diritto Privato, ai sensi dell'art. 3 D.L.gs. 502/92 & s.m.i. Pagina 135 di 172




ZLL1p gg| eulfed

WS §Z6/20G 'SP TA £ HE,[[8p 15085 [B "GJBALd ONNIG P S[epusizy 0Ny

T

9T

STT

JVLIOL

OLODV LSOd OJILLYdOIqUVD THA ANOIZV LI'TIdVvId

ason

VIDHAUIHOOIAY YD Id VAISNILNI VIdVYHL

ason

HAVTOOSVAOANT VIDUNYIHD SVdl

OOLLHIVIA Hdd1d T4d ['TID1441d HHHDTN 47113d VIdVEEL 3 VIDOTONINA SVdl

£l

HAVTOOISVA VIDUNUIHD

2010

AHIIDOTOWNHNL dZNIDHUN SVdl

VIMOLVYIdSHY VIDOTOLVdOISId SVdl

VOIOVAOL VIdODSOANT SVdl

VOINITO VIDOTONNIWINT AF VIDOTODUATTV SON

91

VIHOLVHIdSHY VIOSOTOLVJOISIA - VIDOTOWIANd

200N

¥l

VIAVLISHIAING ANOIZHYIA V VOIDVHOL VIDUMAUIHD

200

HIVUNLLOYLS VIAVIDOIQAVDODH SVdl

HIVANLLNYLS VOILLSILNHAYELNI VIDOTOIAU VD SVdl

vl

VIUVLISHHAINA ANOIZHYIA ¥V DILO d VIOINITD VIDOTOIaQUvD

2010

VAILLVLY 1A VILVdOINOIQYVD SVdI

VOLLSLLNAAMHLNI H VOILLSONDVIA VIAVIDOIAYVIODH SVdl

01

VOIDOTOIAQEVD VAISNHLNI VIdVHdL VIINA SO

ANOIZVITOWILSOULLATE ad VIDOTOISIHOULLATH SON

VIDOTOIAUVD [d OIZIAYHES SOMN

=] =] =

VOIDOTOIAY YD dLd SON

91

VOLLSIINHAHILNI YOUAVNIAOIWA NOD VZNAOUANA.A VIDOTOIAQUVD

VAISVANININ VIDMHIHD SVdI

HAVITOATVA VAILLOYLSODIYE VIOMMMIHD SVl

VOIDOVHOL VLMOV TTEd VIOWNUIHD SON

81

VIOUMUIHDOIAUVYD

20I0

Svdl

son

200N

SA/HA 1d

P10 "T°d

HHVTOOSVA-OOVHOL-OIAQUVYD OLNAWILLYVJIIA




2L 1p LE) euibed

TUrs $Z6/20G SP 1A £ He 8P ISUSS € "01eAlld OfUId 1P S[EPUBIZY ORY

ason

35537dNOD JALLYYIHO WLINN

7ie e 3jEioL
] E] 1LVZZVID3dS 19VIISNY
v [ 550
z 0 vI90101a4vD 3L NYS 1100
0 T Y103V ¥ID0T01a%Y SL
3 ‘ V1SIdvH3LOISH
El v 0 '1¥ 'D010¥VD VLSINOISNa43d 04 'L
¥ T Y3453 "NID "IN
79T OET a LY 931N H3ENI
a T S0 LY 1H3IWEIANI
[ 55 3 5 5 A 7 5 A 0 ot 0t ] B 0z 5T [ B 02103 3LNIOIEIT
E] £ 0 [ ] 0 T 0 T B T 0 T I T T B T VSS31dINDD WHNLLNHLS 30113610
HSIAFUd | NVALLY | IISIA3Yd [IIYNLLY | LISINGHd | WALV [11SIAIEd [ITVALLV | 1LSIATUd [TWVNLLY | 1ISIA304 | TWALLY |LSIAT9d | TN L0Y (1151383 [3TvALLY | LeATd [ 3Tn iy [iNoEviag
V101 "doipie] "qery OIQNVD LN ‘3L 21B|035ER ) eIRRI0L "Iy) ejdojownaug S33AN PIED eiEinAyIoIpIe)




DIPARTIMENTO SCIENZE CHIRURGICHE
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DIPARTIMENTO SCIENZE CHIRURGICHE

L'Organizzazione Dipartimentale dell’area chirurgica aggrega competenze chirurgiche
d’indirizzo generali e specialistiche, quali le UU.00.CC.:

v" Chirurgia Maxillo-facciale ed Odontostomatologia
v Urologia
v Otorinolaringoiatria
v" Oculistica ;
dalle UU.00.SS.DD.:
¥v" Week Surgery — Chirurgia Bariatrica
v" Day Surgery Polispecialistico - Chirurgia mininvasiva
v" Chirurgia plastica
dalle UU.00.SS.:
v" Odontostomatologia
v" Audiovestibologia
v Chirurgia Andrologica
e dagli Il.PP.AA.SS.:
Chirurgia Oncologica Maxillo Facciale
Ortognatodonzia e Chirurgia delle deformita
Oncologia ORL
Foniatria

Endourologia

T N T T

Urologia funzionale

Questa collaborazione tende a favorire la comunicazione tra le UU.00. senza snaturare la
valenza specialistica di ciascuna aumentandone |'efficienza propria e quella globale del sistema,
decongestionando le degenze nelle UU.00. e garantendo al paziente una maggiore e pil

soddisfacente qualita dei servizi.

Il Dipartimento, promuove l'attivita di ricovero a ciclo diurno {DH e DS), di ricovero
ordinario nel rispetto dell’appropriatezza del trattamento, e tutte le attivita ambulatoriali

connesse alle rispettive UU.OO..
Il Dipartimento si dota di due UOSD:

v la Chirurgia bariatrica per far fronte a quelle obesitd che non rispondono alla dieta

abbinata all’esercizio fisico regolare
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v la Chirurgia plastico-ricostruttiva per riparare i difetti morfologici funzionali o le perdite di
sostanza di vari tessuti, congenite o secondarie a traumi, neoplasie o malattie

degenerative.

In questo Dipartimento e incardinata la U.0.S.D. Day Surgery Polispecialistica deputata
all’erogazione di prestazioni assistenziali polispecialistiche interdipartimentali ad alto volume di

attivita per le procedure chirurgiche di bassa e media complessita.

Questa U.0.5.D. dispone di n. 15 posti letto polispecialistici deputati all’assistenza chirurgica a
ciclo diurno e breve (Day surgery - one day -surgery-week surgery), n. 6 postazioni assistenziali per
osservazione post chirurgica per le attivita di day services chirurgiche ed infine effettua attivita di

pre-ricovero per I'intera area chirurgica.
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DIPARTIMENTO EMERGENZA — ACCETTAZIONE
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DIPARTIMENTO EMERGENZA — ACCETTAZIONE

L'area relativa all’emergenza-urgenza ricopre un ruolo fondamentale nell'ambito del
servizio sanitario pubblico in quanto nodo critico della programmazione sanitaria. Negli ultimi
anni si & assistito ad una radicale trasformazione dei servizi di emergenza, nel tentativo di creare
un vero e proprio "sistema” che sia in grado di offrire risposte ad un bisogno immediato di

assistenza sanitaria e di porsi come filtro ai ricoveri ospedalieri inappropriati.

Il Dipartimento di emergenza ed accettazione ¢ la porta di ingresso dell’ospedale per tutte
le innumerevoli situazioni di urgenza ed emergenza che, in base ai dati relativi alle prestazioni

erogate, rappresentano uno dei punti di forza e di eccellenza dell” Azienda Ospedaliera.

Al dipartimento afferiscono le seguenti UU.00.CC.:
v" Medicina Urgenza e Pronto Soccorso, Accettazione e O.B.I.

Chirurgia generale e d’urgenza — Coordinamento Trauma Center
Neurcchirurgia

Ortopedia e Traumatologia

N KO8 %

Anestesia e Rianimazione
v Centrale Operativa 118
le UU.00.SS.DD.:
v Neuroriabilitazione e unita spinale

v' Sale operatorie

le UU.OO.SS.
v Gestione nel Trauma Toraco- Addominale
v" Chirurgia laparoscopica avanzata
v Terapia sub —intensiva in Medicina d’urgenza
v 0.B.l.
v" Neurochirurgia Vertebromidollare
v Traumatologia ortopedica
v Coordinamento Donazione Qrgani e Tessufi
¥ Rianimazione
e gli Il.LPP.AASS.:
v" Epatobiliare non oncologica
¥v" Follow up oncologico
v Chirurgia Colonproctologica
v" Diagnosi e gestione delle peritoniti post operatorie
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Terapia Intensiva Post Operatoria

Monitoraggio e O.B.I. del dolore toracico, cardiaco in Pronto Soccorso
Monitoraggio e O.B.1. del politrauma

Urgenze metaboliche

Urgenze tromboemboliche

Deformita e fissazione esterna

Chirurgia della mano

Chirurgia artroscopica

Camera Iperbarica

Nutrizione Artificiale Domiciliare

Anestesia e terapia Intensiva Pediatrica

Anestesia d’Urgenza e Gestione sale operatorie urgenza
Anestesia spinale e locoregionale

Anestesia i Day Surgery

Anestesia N.O.R.A.

A N N N N N N O N N U W NN

Terapia del Dolore

L'obiettivo e ridurre il cosiddetto “free therapy interval” e coerentemente di migliorare gli
esiti di malattia, aumentando la sopravvivenza di pazienti affetti da patologie a pil alta incidenza

di morbilita e mortalita.

Il DEA, in ottemperanza a quanto previsto dai decreti n. 49/2010, n. 38/2011, n. 29/2013, &

strutturato in modo tale da coordinare le componenti territoriali ed ospedaliere.

La logica organizzativa risponde alla necessita di creare una rete in grado di soddisfare le
aspettative dei pazienti, con percorsi e procedure che permettano di focalizzare ed individuare con
tempestivita il problema e indirizzare il paziente presso la struttura pit idonea al trattamento della
condizione patologica. Il nostro Dipartimento di Emergenza e Accettazione (decreto n. 49/2010 e
successivo decreto n. 57/2012) e identificato come AO di 2° livello e come Centro Trauma di Zona
(CTZ), capace di assicurare la diagnosi e la cura per tutte le situazioni cliniche di emergenza-

urgenza in continuita di orario, rappresentando il punto di riferimento in ambito provinciale.

L'U.0.C. Medicina Urgenza e Pronto Soccorso, Accettazione e O.B.I. vuole assicurare la continuita
delle cure in urgenza costituendo un “continuum” P.S.- OBI-Medicina d'urgenza per una maggiore

tempestivita ed efficacia delle cure.
e svolge attivita di accettazione per i casi con carattere di emergenza-urgenza;

e ha attivato fin dal 1997 la metodica del TRIAGE al fine di potere garantire priorita di cure in

virtu del codice di gravita delle patologie presentate;
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e come previsto dal decreto n.57/2012, con "obiettivo di conciliare la domanda assistenziale
in urgenza e limitare i ricoveri ordinari non necessari e inappropriati fin dalla ammissione, &

dotata di 8 posti letto di Osservazione Breve Intensiva (OBI);

e assicura gli accertamenti diagnostici e gli eventuali interventi necessari per la soluzione del

problema clinico presentato.

Nel periodo di vigenza del presente atto saranno adottate misure tese a sviluppare un’area di

Terapia Intensiva Post-Operatoria.
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DIPARTIMENTO ONCOLOGICO

LU'Azienda & collocata in un’area geografica che & stata oggetto di rilevazioni ambientali da
parte dell'lstituto Superiore di Sanita, il quale in un rapporto - ISTISAN 15/27-"mortalita,
ospedalizzazione e incidenza tumorale nei comuni della terra dei fuochi in Campania (relazione ai
sensi della Legge 6/2014)” evidenzia che nei Comuni della Provincia di Caserta vi & una mortalita
per patologie neoplastiche superiore alla mortalita attesa. Di contro i dati sulla mobilitd dei
pazienti in ambito regionale e nazionale fanno rilevare che vi & un alto tasso di fuga per queste
patologie. Diventa un'esigenza, morale prima ancora che economica, per I'Azienda potenziare le
attivita in campo oncologico. L'istituzione di una Unita operativa complessa di Chirurgia
Oncologica Esofagogastrica ed Epatobiliare, oltre a coprire un vuoto nelle attivita dell'Azienda,
rappresenta la maniera per qualificarne ancora di piu la performance chirurgica. L'aumento dei
posti letto della Oncologia e della Ematologia associato alla istituzione dell”Unita Operativa
Complessa di Radioterapia, garantisce la possibilita di una gamma di trattamenti in campo
oncologico pressoché completa contrastando le migrazioni sanitarie in altre province o in regioni
diverse con aggravio di spesa per la Campania, e con danno economico e disagi esistenziali per i
cittadini che vi ricorrono. Nell'attuale scenario demografico le malattie neoplastiche stanno
assumendo un ruolo sempre pit dominante confermandosi in tal modo tra le principali cause di

morte.

La complessita del problema e multidisciplinare: se da un lato la variabilita biologica e clinica
della patologia oncologica non ha paragoni con nessun’altra manifestazione di malattia, dall’altro

I'impatto socio-sanitario sulla popolazione & enorme.

La Mission si muove nell’ ottica dell'cttimizzazione delle risorse, con 'obiettivo di promuovere
e stimolare ['utilizzo di sistemi di cura alternativi a quelli del ricovero tradizionale, validare le
procedure di arruolamento dei pazienti, personalizzando i piani di cura, coinvolgere le famiglie e le

strutture territoriali nel percorso diagnostico-terapautico.

L'inserimento della U.O.C. Anatomia Patologica in questo Dipartimento consente una pil efficace
interazione, integrazione dell'informazioni di laboratorio e una migliore gestione ed

organizzazione dei percorsi diagnostici-assistenziali.

L'architettura e la composizione del Dipartimento oncologico & generata sia dai rilievi ambientali
presenti nel citato rapporto dell’lstituto Superiore di Sanita (1.5.S.) , sia dalla considerazione che le
strutture pubbliche sanitarie devono porsi come valida, possibile alternativa alle strutture private
che, in questa fase, sono le uniche dotate per la provincia di Caserta di radioterapia, mancando
pertanto, quella concorrenzialita che contribuisce a elevare gli standard di qualita dei sevizi offerti

alla popolazione.
Al dipartimento afferiscono le seguenti UU.00.CC.:
v Chirurgia Oncologica Esofagogastrica ed Epatobiliare

¥v" Ematologia
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v" Radioterapia
v" Oncologia medica
v Anatomia Patologica
la seguente U.0.S.D.:
v" Senologia
Le seguenti UU.00.SS.:
v Terapia subintensiva ematologica
v" Oncologia interventistica
v Anatomia Macroscopica ed Immunoistochimica
ed i seguenti Il.PP.AA.SS.:
¥" Terapia Biologica nelle patologie ematologiche
v" Diagnostica e trattamento dei linfomi
v" Terapia biologica dei tumori solidi

¥ Biologia Molecolare
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DIPARTIMENTO DELLA SALUTE DELLA DONNA E DEL BAMBINO

Il dipartimento della Salute della donna e del bambino, in ottemperanza al decreto 38/2011, per
rispondere alla progressiva chiusura dei Punti nascita e supportare I'attivita della ostetricia, & stato
ridisegnato prevedendo I accorpamento delle U.O.C. Assistenza Neonatale con Nido e
Neonatologia con TIN e TNE e pertanto si compone delle seguenti

UuU.00.CC.:
v" Ostetricia e Ginecologia Oncologica a Direzione Universitaria
v’ Ostetricia e Ginecologia con Gravidanza a Rischio
v' Pediatria
v" TIN e TNE Neonatologia 1° e 2° Livello

v' Chirurgia Pediatrica

delle UU.00.5S.:
v’ Prevenzione e Follow-Up delle Patologie Utero-Ovariche
¥ Ginecologia Sociale
¥" Pronto Soccorso Pediatrico
¥" Endocrinologia con Auxologia
v" Assistenza Neonatale

e degli Il.LPP.AA.SS.:

v Menopausa
Uroginecologia
Endoscopia Ginecologica

Diagnosi precoce e prevenzione malformazioni fetali-amniocentesi

T

Pronto soccorso Ostetrico.

Tale dipartimento assicura la realizzazione delle politiche Aziendali rivolte alla tutela della

salute della donna e dell'infanzia e garantendo indirettamente il benessere della famiglia.

Il Dipartimento persegue gli obiettivi di prevenzione, diagnosi e cura e il corretto
svolgimento delle sedute operatorie programmate in elezione e di quelle in regime di urgenza in

termini di efficacia e di efficienza gestionale.

Il Trasporto Neonatale in Emergenza (TNE) assicura tempestiva assistenza intensiva in tutti

centri nascita delle province di Caserta, Benevento ed Avellino.

E” dotato di posti letto ordinari e di day hospital, nonché di terapia intensiva.
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La pediatria & dotata di un pronto soccorso pediatrico con due posti di OBl e due culle che

serve tutta la provincia di Caserta.

L'istituzione della U.0.C. Ostetricia e Ginecologia Oncologica a Direzione Universitaria & il
risultato della convenzione stipulata con la Seconda Universita degli Studi di Napoli e della volonta
della direzione di potenziare in termini di volumi di attivita, di rendere maggiormente efficienti e
di aumentare ['efficacia dei percorsi oncologici anche grazie alle dotazioni tecnologiche che

I'Azienda intende acquisire.

Uistituzione della U.0.C. Chirurgia Pediatrica va a coprire un settore, allo stato non
presidiato in tutta la provincia, nonostante la domanda sia forte, come dimostrano i dati della
mobilitd 2013, elaborati dallARSAN, con n. 1.324 ricoveri chirurgici di pazienti con eta inferiore ai
16 anni per i quali si & dovuto ricorrere ad altre strutture sanitarie della regione o fuori regione,
con aggravio di spesa sia per la Regione Campania sia, soprattutto, per i cittadini che al danno

economico assommano guello esistenziale.

L’ U.0.C. Ostetricia e Ginecologia con Gravidanza a Rischio & il riconoscimento di una vocazione
dell'unita operativa che nel corso degli anni si & qualificata per I'alto numero di nascite e per la

bassa incidenza dei tagli cesarei.
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DIPARTIMENTO SCIENZE MEDICHE
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DIPARTIMENTO SCIENZE MEDICHE

Il Dipartimento garantisce il percorso nosologico del paziente attraverso l'apporto

coordinato dalle specialita mediche da cui &€ composto.

Costituisce il principale nucleo di risposta alle necessita del paziente sia in urgenza sia in
elezione, nonché nell’ambito delle prestazioni ambulatoriali e delle consulenze per i degenti di

altri dipartimenti.
Afferiscono al dipartimento le UU.00.CC.:
v Gastroenterologia
v' Geriatria
v" Malattie Infettive a Direzione Universitaria
v" Medicina Interna
v" Nefrologia e Dialisi
v Neurologia
le UU.00.55.DD.:
v Dermatologia e Malattie Veneree
v' Servizio di Assistenza per i Trapiantati ed i Trapiantandi Epatici — SATTE
le UU.OO.SS.:
v Bleeding Center
Assistenza ai Pazienti affetti da AIDS
Reumatologia
Emodialisi

Stroke Unit

L S S S Y

Malattie endocrine

e gli ILPP.AA.SS.

v Malattie Inflammatorie croniche intestinali

v Endoscopia Biliare

v Celiachia

v Demenze

v Malattie del ricambio

v Ottimizzazione e monitoraggio della terapia delle Epatiti Croniche Virali

v Appropriatezza ed Ottimizzazione nell’Antibiotico Terapia
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v" Malattie cardiovascolari in medicina interna
v" Immunopatologia in medicina interna
v Emostasi e trombosi

v" Dialisi peritoneale

v" Immunopatologia renale

v Management del trapianto renale

v" Sclerosi multipla

v Neurofisiopatologia

v" Malattie extrapiramidali

v Malattie veneree

v Psoriasi

Particolare attenzione & posta alla salute degli anziani, in relazione all'invecchiamento della
popolazione e al conseguente rischio di ricorso a volte inappropriato all'ospedalizzazione. In
seguito al decreto n. 44/2013 I'U.O.S. Stroke Unit & stata inserita in questo dipartimento per
continuita funzionale e logistica con la U.O.C. di Neurologia, come hub di 2°livello, quindi centro di
eccellenza di riferimento provinciale, con consolidata esperienza nella trombolisi cerebrale
certificata dalla partecipazione ai registri SITS-MOST e SITS-ISTR rispondendo all’esigenza di offrire

un percorso piu appropriato agli accidenti acuti neurovascolari.

Nel periodo di vigenza del seguente piano I'U.0.S. Stroke Unit sara riconfigurata cosi come
disciplinato dal decreto n. 49/2010.

Si precisa, inoltre, che la programmazione dell’attivita assistenziale, da effettuarsi presso
I'UO a direzione universitaria, il personale medico universitario rispondera alla Direzione Sanitaria
dell’/AORN “S. Anna e S. Sebastiano”, cosi come previsto da Delibera n. 467 del 11/07/2012.
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DIPARTIMENTO DEI SERVIZI SANITARI
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DIPARTIMENTO DEI SERVIZI SANITARI

L'organizzazione dipartimentale é finalizzata ad assicurare I'espletamento delle attivita di
diagnostica per immagini e di laboratorio, realizzando una rete interdisciplinare finalizzata ad
erogare prestazioni ad elevata tecnologia, ed una gestione unitaria delle risorse economiche,

umane e strumentali.
Sono costitutive del dipartimento le UU.00.CC.:
v Medicina Nucleare
v" Diagnostica per Immagini
v Immunoematologia e Centro Trasfusionale

v Patologia Clinica

le UU.00.SS.DD.;
v" Genetica e biologia molecolare
v" Angioradiologia Interventistica

v Neuroradiologia

le UU.0O.SS.
Produzione emo-componenti

Microbiologia

e gli IILPP.AA.SS.:

Ecografia interventistica

Diagnostica per immagini in uroginecologia
Diagnostica per immagini in gastroenterologia
Aferesi e terapia trasfusionale
Citofluorimetria

Virologia ed autoimmunita

Ematologia

T T T T T T

Chimica clinica
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L'istituzione della Unita Operativa Complessa di Medicina Nucleare & |' effetto di una
“visione” dell’Azienda e del suo contesto ambientale e cosi come precedentemente affermato per

la Radioterapia, risponde alla “missione” di efficacia assistenziale delle patologie oncologiche.

L'Azienda Ospedaliera di Caserta, essendo riferimento provinciale e, per essa, la Direzione
Strategica della medesima, nel proporre il documento di programmazione sanitaria
corrispondente all’atto di impegno con la cittadinanza del territorio in cui insiste, deve fornire
risposte adeguate e complete ai bisogni di salute della popolazione e, pertanto, se le patologie
emergenti nella terra di lavoro sono quelle oncologiche, deve impegnarsi a rendere operativa
anche la medicina nucleare che, con le altre specialita mediche e chirurgiche, completa il percorso

di diagnosi e cura delle malattie tumorali.

Tale nuova organizzazione si pone, altresi, I'obiettivo di evitare le migrazioni sanitarie in province
0, regioni diverse con aggravio di spesa, sia per la Regione Campania sia, soprattutto, per |

cittadini che al danno economico assommano quello esistenziale.

Da ultimo, ma non meno rilevante, la considerazione che il pubblico deve porsi come valida,
possibile alternativa al privato che, in questa fase, & I'unico dotato, per la provincia di Caserta, di
medicina nucleare e mancando, pertanto, quella concorrenzialita che contribuisce a elevare gl

standard di qualita dei sevizi offerti alla popolazione.

Le aree di laboratorio e di Diagnostica per Immagini promuoveno lo sviluppo delle tecnologie
biomediche, I'adeguamento delle competenze e la condivisione di protocolli operativi di scambio

con i dipartimenti clinico-assistenziali per la condivisione dei quadri diagnostici.

L" U.0.C. Immuncematologia e Centro trasfusionzale & di rilievo strategico perchée centro di
riferimento per la validazione delle sacche di sangue tramite esame NAT per le Province di
Caserta, Benevento ed Avellino ed esegue esami in citofluorimetria, per diagnosi di malattie

ematologiche, ed aferesi produttiva e terapeutica.

Pertanto, I’ U.0.C. Immunoematologia e Centro trasfusionale in sinergia con la U.O. Ematologia
collocata all'interno del Dipartimento Oncologico e con le relative specialita affini, si pone
I"'obiettivo di realizzare un centro di autotrapianto in quanto attualmente non fruibile, ma che
rappresenta priorita di questa Azienda Ospedaliera anche in relazione agli alti costi relativi alla

migrazione sanitaria derivanti da essa.

Si dara attuazione al Decreto Commissariale N. 55 del 30/09/2010 “Completamento del riassetto
della rete laboratoristica” mediante 'accorpamento e I'adeguamento degli ambienti gia individuati
dall’Azienda.
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Posizioni organizzative

Le posizioni organizzative sono uno strumento volto a potenziare un modello organizzativo
flessibile, teso alla valorizzazione delle competenze ed orientato al decentramento delle attivita
con assunzione diretta di responsabilita ed al conseguimento dei risultati. Le funzioni per le quali &
possibile attribuire gli incarichi di posizione organizzativa presuppongono una grande competenza
e preparazione professionale, un elevato grado di conoscenza nonché lo svolgimento di attivita di

contenuti di alta professionalita e di specializzazione.

Il titolare di una posizione organizzativa non assume una posizione stabile all'interno
dell'organizzazione Aziendale ma & tenuto ad operare per lo svolgimento delle funzioni affidategli

fino alla scadenza del termine posto all’incarico.

L'Azienda nel procedere alla riorganizzazione delle proprie attivita sanitarie per adeguarle
ai nuovi e piu complessi compiti individuati e programmati nell’Atto Aziendale e che le Leggi statali
e regionali impongono, individua periodicamente per i ruoli di cui innanzi le posizioni organizzative
finalizzate al raggiungimento degli obiettivi correlati all’attivita ordinaria, ai progetti innovativi e ai

progetti strategici Aziendali.

Su tali ambiti possono essere individuate posizioni organizzative gestionali e professionali

e posizioni funzionali:

e posizioni organizzative gestionali, le quali richiedono lo svolgimento di funzioni di
responsabilita di unita organizzative di particolare complessita, caratterizzate da un elevato

grado di esperienza ed autonomia gestionale;

e posizioni funzionali, sono funzioni assegnate in relazione a particolari posizioni di lavoro,
che valorizzano e premiano I'assunzione di responsabilita professionale in riferimento allo
sviluppo di processi che la direzione Aziendale ritiene strategici per il cambiamento e
Iinnovazione, nel rispetto dei mandati assegnati. Dette funzioni possono essere di

coordinamento, di programma e per obiettivo.
Le posizioni organizzative e funzionali sono istituite e conferite con provvedimento del
Direttore Generale.

Le modalita di istituzione e di graduazione nonché le modalita di conferimento, modifica,
revoca degli incarichi su dette posizioni sono disciplinate mediante regolamenti specifici, previa
concertazione con le O0.SS. ai sensi dei Contratti Collettivi Nazionali di Lavoro vigenti nel tempo.
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Il Decreto 49/2010 richiede che nel piano attuativo siano individuati gli incarichi di posizioni
organizzative. Attualmente non sono affidate posizioni organizzative e pertanto in coerenza con
I'attuale pianificazione si individuano n. 14 posizioni organizzative sanitarie come di seguito

riportate.

Posizioni organizzative gestionali

Formazione universitaria delle professioni sanitarie

Formazione ed aggiornamento del personale

Pianificazione, programmazione e monitoraggio delle attivita e delle funzioni di

prevenzione e controllo delle infezioni correlate all’assistenza

Verifica e revisione della Qualita e gestione del Rischio clinico

Posizioni organizzative funzionali

Dipartimento di Emergenza-Accettazione: area infermieristica

Dipartimento di Emergenza-Accettazione: area riabilitazione

Dipartimento delle Scienze Cardiologiche e Vascolari

Dipartimento delle Chirurgie

Dipartimento di Oncologia Medica

Dipartimento della Medicina Interna e delle Specialita Mediche

Dipartimento della Salute della Donna e del Bambino: area infermieristica

Dipartimento della Salute della Donna e del Bambino: area ostetrica

Dipartimento delle Scienze Diagnostiche e dei Servizi: area TSLB

Dipartimento delle Scienze Diagnostiche e dei Servizi: area TSRM

Tutti operano in integrazione con la Direzione Sanitaria Aziendale e gli uffici di staff, con i
Direttori di Dipartimento afferenti per il perseguimento degli obiettivi Aziendali e di valorizzazione

delle risorse professionali a garanzia dei livelli di assistenza erogati.

Con l'individuazione delle posizioni organizzative si configura I’Area Servizio Infermieristico

Ostetrico Tecnico Riabilitativo Aziendale.
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TOTALE

Dirigente Medico Struttura Complessa 39
Dirigente medico 430
Dirigente medico Odontoitra 1
Farmacista Dirigente Struttura Complessa 1
Farmacista Dirigente 5
Dirigente Biologo 18
Dirigente Psicologo 3
Dirigente Analista Struttura Complessa 1
Difigente Analista 1
Ingegnere/Architetto Struttura Complessa 2
Ingegnere/Architetto 4
Dirigente Amministrativo Struttura Complessa 6
Dirigente Amministrativo 10
Dirigente Avvocato 1
Dirigente Statistico 1
Dirigente Fisico 3
Dirigente SITRA i
Dirigente Tecnico Sanitario 5
Dirigente Infermieristico 1
Collab. Prof. Sanit. Infermiere Esperto cat. Ds ex VI liv. 6
Collab. Prof. Sanit. Tecnico Esperto cat. Ds ex VIII liv. 6
Collab. Prof. Sanit. Dietista Esperto cat. Ds ex VI liv. 1
Collab. Prof. Sanit. Infermiere ex Vil liv. 817
Collab. Prof. Sanit. Infermiere Pediatrico Esperto ex VIl liv. 1
Collab. Prof. Sanit. Infermiere Pediatrico ex VII liv. 35
Collab. Prof. Sanit. Assistente Sociale ex VII liv. 4
Collab. Prof. Sanit. Ostetrico ex VIl liv. 25
Collab. Prof. Sanit. Dietista ex ViI liv. 1
Collab. Prof. Sanit. T.5.R.M.cat. Ds ex VIII liv. 1
Collab. Prof. Sanit. T.5.R.M.cat. D ex VI liv. 45
Collab. Prof. Sanit. T.5.L.B.cat. D ex VIl liv. 39
Collab. Prof. Sanit. Tecnico Sanit. Neurofisiopatologia ex VI liv. 4
Collab. Prof. Sanit. Tecnico Audiometrista ex VII liv. 2
Collab. Prof. Sanit. Ortottista ex VI liv. 2
Collab. Prof. Sanit. Fisioterapista cat. Ds ex VIl liv. 4
Collab. Prof. Sanit.Fisioterapista ex VIl liv. 17
Collab. Prof. Sanit.Massoterapista Non Vedente cat. D ex VII liv. 1
Collab. Prof. Sanit. Logopedista cat. D ex Vil liv. 3
Collab. Prof. Sanit.Perfusionista cat. D ex VII liv. 8
Collab. Prof. Sanit.Audioprotesista cat. D ex VII liv. 1
Infermiere Generico Esperto cat. C ex VI liv. 15
Puericuiltrice Esperta cat. C ex VI liv. 5
Collaboratore Tecnico- Ingegnere cat. D ex VIl liv. 3
Collab. Prof. Tecnico Esperto Ds ex Vil liv. 1
Colladoratore Tecnico - Programmatore cat. D ex VIl liv. 1
Assistente Tecnico Cat. C ex Vi liv. 11
Programmatore cat. C ex VI liv. 3
Operatore Tecnico Centralinista cat. Bs ex V livello 4
Operatore Tecnico Centralinista cat. B ex 1V livello 2
Operatore Tecnico Necroforo cat. B ex IV livello 9
Operatore Tecnico Specializzato Autista di Ambulanza Cat. Bs ex V livello 16
Operatore Tecnico Specializzato Esperto cat. C ex Vi liv. 6
0.5.5.cat. Bs Ex V liv. 232
Operatore Tecnico cat. B ex |V liv. 3
Operatore Tecnico Specializzato cat. Bs ex V liv. 4
Ausiliari Specializzati cat. A ex Il liv. 42
Collab. Amm/vo Esperto cat. Ds ex VIl liv. 12
Collab. Amm/vo Prof/le cat. D ex VIl liv. 36
Assistente Amministrativo cat. C ex VI liv. 42
Coadiutore Amministrativo Esperto cat. Bs ex V liv. 1
Coadiutore Amministrativo cat. B ex IV liv. 5
Commesso cat. A ex |l liv. 8

TOTALE 2013
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LA COMMISSIONE STRAORDINARIA

tale nominata con decreto del Presidente della Repubblica del 23/04/2015. pubblicato in
Gazzetta Ufficiale n. 111 del 15/05/2015;

—  letta la suestesa proposta del Direttore Amministrativo e del Direttore Sanitario;

DELIBERA

di prendere atto della proposta e, per le motivazioni indicate in premessa costituenti istruttoria

del presente provvedimento, per I'effetto:

— adottare I'Atto Aziendale dell'Azienda Ospedaliera “Sant’Anna e San Sebastiano” di
Caserta”, con i relativi allegati, che ne formano parte integrante e sostanziale;

— riservarsi la sua rivisitazione a seguito del riassetto della rete ospedaliera alla luce del
regolamento di cui al D.M. 2 aprile 2015, n. 70 recante “definizione degli standard
qualitativi, strutturali, tecnologici e quantitativi relativi all’assistenza ospedaliera”, in
attuazione dell’art.1, comma 169, della I.. 30 dicembre 2004, n. 311 e dell’art, 15, comma
13, lettera c), del decreto-legge 6 luglio 2012, n.95, convertito, con modificazioni, dalla
legge 7 agosto 2012, n.135;

Uasmiclicic, per 1 successivi adempinicul, copia del preseuie aito defiberativo al
Commissario per ’attuazione del piano di rientro dai disavanzi del servizio sanitario nella
Regione Campania;

—  trasmettere copia del presente atto deliberativo al Collegio Sindacale, come per legge, alle
OO.SS. di categoria, ai Direttori di Dipartimento:

—  pubblicare integralmente la presente deliberazione;

— dare immediata eseguibilita al presente atto.

LA COMMISSIONE STRAORDINARIA

\ -
7 Guercio

Ametta







