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Sistema Socio Sanitario

Regione AZIENDA SOCIO SANITARIA TERRITORIALE (ASST) RHODENSE
‘ % Lombardia Viale Forlanini, 95 — 20024 Garbagnate Milanese (MI)

ASST Rhodense

AVVISO PUBBLICO, PER TITOLI E COLLOQUIO, PER IL CONFERIMENTO DI INCARICO
QUINQUENNALE DI DIREZIONE DI STRUTTURA COMPLESSA

In esecuzione della deliberazione n. 602/2023 del 25/05/2023 & indetto avviso pubblico per il
conferimento di incarico quinquennale per la copertura di:

N. 1 POSTO DI DIRIGENTE MEDICO — DIRETTORE DELLA SRUTTURA COMPLESSA
“PRONTO SOCCORSO E MEDICINA D'URGENZA” - DISCIPLINA DI MEDICINA DI
EMERGENZA-URGENZA (AREA MEDICA E DELLE SPECIALITA’ MEDICHE)

Il profilo professionale del posto messo a concorso € il seguente:

PROFILO PROFESSIONALE OGGETTIVO

L'Azienda Socio — Sanitaria Territoriale (ASST) Rhodense & stata costituita con DGR n. X/4477 del
10.12.2015 e ha sede legale in Garbagnate Milanese, Viale Forlanini 95.

L’Azienda opera sul territorio degli ex distretti sociosanitari di Garbagnate Milanese, Rho e Corsico,
con un bacino complessivo di popolazione residente di oltre 483.000 abitanti. A seguito
dell'attuazione della riforma sanitaria, afferiscono all’/Azienda 2 Presidi Ospedalieri per acuti, 1
Presidio Ospedaliero Territoriale (POT), 1 Ospedale di Comunita, 4 Case di Comunita, 3 Centrali
Operative Territoriali (COT) poliambulatori territoriali, strutture psichiatriche e di neuropsichiatria
infantile ospedaliere, territoriali e residenziali, consultori familiari, centri diurni disabili e una
Residenza Sanitaria Assistenziale.

Con l'approvazione del Piano di Organizzazione Aziendale Strategico € stata ridefinita la
macrostruttura organizzativa ritenuta idonea per il conseguimento degli obiettivi aziendali, nonché
I'articolazione dei servizi sanitari e amministrativi.

Profilo organizzativo:

La S.C. Pronto Soccorso e Medicina D’'Urgenza afferisce al Dipartimento Area Emergenza — Urgenza
e coordina le attivita nei due Pronto Soccorso e nell'Osservazione Breve Intensiva (OBI) afferenti, in
stretta sinergia con i Responsabili di S.S. e con i Coordinatori Infermieristici di ciascun PP.OO..

Il Pronto Soccorso si avvale di un organico medico proprio in integrazione a quello fornito, a
rotazione, dalle SS.CC. mediche e chirurgiche del Presidio e di personale infermieristico e di supporto
dedicato.

Il Responsabile della S.C. Pronto Soccorso e Medicina D'Urgenza:

. Coordina il personale e gestisce le eventuali risorse umane e strumentali assegnate alla
Struttura, svolgendo funzioni di indirizzo, coordinamento e controllo;

Assicura I'appropriatezza degli interventi con finalita preventive, diagnostiche e terapeutiche;
Valuta e verifica la qualita dell’assistenza fornita;

Propone e coordina le iniziative di formazione;

In sinergia con il Coordinatore Infermieristico e con il Responsabile di S.C. Anestesia e
Rianimazione — Terapia Intensiva, verifica la corretta applicazione delle Procedure per la
Gestione dell'Emergenza Urgenza Sanitaria all'interno della Struttura;



Garantisce la corretta applicazione delle Procedura Aziendali relative alla Sicurezza dei pazienti
e degli operatori e, se del caso, di quelle previste dal PEIMAF (Piano di Emergenza Interno per
il Massiccio Afflusso di Feriti) e dal PGS (Piano di Gestione del Sovraffollamento).

La modalita e la qualita assistenziale garantita dal Pronto Soccorso € di estrema importanza per tutto
il P.O., essendo fondamentale sia per la riduzione di ricoveri inappropriati, sia nella riduzione del
rischio di dimissione precoce di pazienti non ancora completamente inquadrati e stabilizzati.

Alla S.C. afferiscono tre Strutture Semplici:

S.S. PRONTO SOCCORSO ED ACCETTAZIONE GARBAGNATE MIL.SE: Il Pronto Soccorso del
P.O. di Garbagnate M.se attraverso apposito protocollo operativo garantisce, nei tempi e nei
modi appropriati, il trattamento di eventuali complicanze e/o urgenze verificatesi a pazienti del
POT di Bollate.

S.S. PRONTO SOCCORSO ED ACCETTAZIONE RHO: II Pronto Soccorso del P.O. di Rho
attraverso apposito protocollo operativo garantisce, nei tempi e nei modi appropriati, il
trattamento di eventuali complicanze e/o urgenza verificatesi a pazienti ricoverati a Passirana.
S.S. MEDICINA D'URGENZA;

Responsabilita:

Responsabilita di risultato: sono espressi negli obiettivi di competenza (qualita, appropriatezza,
accessibilita, tutela del cittadino e continuita con il territorio) declinati dalla Direzione Strategica
e dal Dipartimento di appartenenza sulla base degli indirizzi regionali;

Responsabilita di spesa: la S.C. partecipa agli obiettivi di governo della spesa declinati dalla
Direzione Strategica e dal Dipartimento di appartenenza;

Dati di attivita triennio 2020-2022

PRONTO SOCCORSO PRESIDIO GARBAGNATE

OBI_
ANNO STRUTTURA N°_ACCESSI | di_cui_N°OBI | %O0BI ricoverati
2022 030066 - OSPEDALE G.SALVINI-GARBAGNATE
MIL.SE 52.956 1.542 2,91% 629
2021 030066 - OSPEDALE G.SALVINI-GARBAGNATE
MIL.SE 43.108 1.807 4,19% 866
2020 030066 - OSPEDALE G.SALVINI-GARBAGNATE
MIL.SE 33.585 2.091 6,23% 1.161
ANNO_INGRESSO 2022 2021 2020
STRUTTURA AMBULATORIO_SALA N°_ACCESSI | N°_ACCESSI | N°_ACCESSI
Total 52.956 43.108 33.585
G - CHIRURGICO G 11.736 9.556 7.574
E - INTERNISTICO G 14.972 13.616 11.152
030066 -
OSPEDALE R - ORTOPEDICO G 7.679 6.380 4.453
G.SALVINI- 91 - ISOLAMENTO G 1.477 1.352 1.326
CATBACYATE | 5. PEDIATRICO G 10.793 6.969 4.859
F - OST/GIN G 3.672 3.268 2.714
T-0.R.LG 981 720 426
U - OCULISTICO G 1.646 1.247 1.081




ANNO_INGRESSO 2022 2021 2020
STRUTTURA ESITO_FINALE N°_ACCESSI | N°_ACCESSI N°_ACCESSI
Total 52.956 43.108 33.585
3 - AL CURANTE 41.770 33.763 25.717
4 - RICOVERO 5.909 5.413 5.198
030066 - 11 - RIFIUTA RICOVERO 585 531 382
‘G’_SS‘;\EL'\’/?NLIE_ RR - RIENTRA IN REPARTO 70 16 25
GARBAGNATE | 2 - TRASFERIMENTO ALTRO OSPEDALE 244 281 260
MIL.SE 5 - DECESSO 153 145 122
7 - SIALLONTANA IN CORSO DI ACCERTAMENTI 1.277 687 227
6 - S| ALLONTANA PRIMA DEGLI ACCERTAMENT!I 2.946 2.256 1.639
9 - GIUNTO CADAVERE 2 16 15
ANNO_INGRESSO 2022 2021 2020
STRUTTURA TRIAGE_USCITA_REG N°_ACCESSI | N°_ACCESSI | N°_ACCESSI
ey Total 52.956 43.108 33.585
OSPEDALE B - Bianco - Non critico 9.079 8.197 9.894
G.SALVINI- V - Verde - Poco critico 38.838 30.524 21.451
GARSIII-\SS':ATE G - Giallo - Mediamente critico 4.485 3.791 1.905
R - Rosso - Molto critico 554 596 335
PRONTO SOCCORSO PRESIDIO RHO
OBL_ %0BI_
ANNO STRUTTURA N°_ACCESSI | di_cui_N°OBI | %0BI ricoverati | ricoverati
2022 030073 - OSPEDALE DI CIRCOLO - RHO 40.108 1.239 3,09% 738 59,56%
2021 030073 - OSPEDALE DI CIRCOLO - RHO 35.401 1.379 3,90% 910 65,99%
2020 030073 - OSPEDALE DI CIRCOLO - RHO 34.901 1.525 4,37% 1.077 70,62%
ANNO_INGRESSO 2022 2021 2020
STRUTTURA | AMBULATORIO_SALA N°_ACCESSI | N°_ACCESSI N°_ACCESSI
Total 40.108 35.401 34.901
3 - ORTOPEDICO R 5.523 4.228 3.691
1 - CHIRURGICO R 11.225 10.905 11.321
030073 - 2 - MEDICO R 11.730 10.686 10.793
OSPEDALE DI | 7 - PEDIATRICO R 6.303 4.467 3.838
C'R:%O - | 90- ISOLAMENTO R 836 957 1.007
6 - OSTETRICO-GINECOLOGICO R 3.459 3.207 3.300
5-0.R.L.R 397 316 358
4 - OCULISTICO R 634 635 593
$-NA 1]- -




ANNO_INGRESSO 2022 2021 2020
STRUTTURA | ESITO_FINALE N°_ACCESSI | N°_ACCESSI N°_ACCESSI
Total 40.108 35.401 34.901
3 - AL CURANTE 33.104 28.775 26.877
4 - RICOVERO 4,152 4.359 5.337
11 - RIFIUTA RICOVERO 402 391 380
RR - RIENTRA IN REPARTO 33 48 62
030073 - | 2 - TRASFERIMENTO ALTRO OSPEDALE 208 276 322
OSPEDALE DI
CIRCOLO - |5~ DECESSO 203 157 200
RHO 7 - SIALLONTANA IN CORSO DI
ACCERTAMENTI 485 240 228
6 - SIALLONTANA PRIMA DEGLI
ACCERTAMENTI 1.512 1.134 1.476
S-NA 1]|- -
RD - RIENTRA IN REPARTO - DECESSO 1 3|-
9 - GIUNTO CADAVERE 7 18 19
ANNO_INGRESSO 2022 2021 2020
STRUTTURA | TRIAGE_USCITA_REG N°_ACCESSI | N°_ACCESSI N°_ACCESSI
Total 40.108 35.401 34.901
030073 - B - Bianco - Non critico 6.310 5.934 8.077
OSPEDALE DI | V - Verde - Poco critico 30.630 26.067 23.791
CIR:HOOLO " | G - Giallo - Mediamente critico 2.833 3.024 2.588
R - Rosso - Molto critico 334 376 445
$-NA 1]- .

PROFILO PROFESSIONALE SOGGETTIVO

Il candidato dovra possedere:

Esperienza nell'operare in stretta integrazione con le funzioni di emergenza territoriale dell’Azienda
Regionale Emergenza Urgenza (AREU);

Comprovata capacita di organizzazione dell’equipe, di valorizzazione della professionalita e delle
competenze clinico-strumentali per rispondere alla domanda espressa in ambito di cure urgenti;
Comprovata esperienza generale nell'ambito dell’attivita assistenziale di Pronto Soccorso, tanto per
le competenze di presa in carico e gestione del paziente di pertinenza internistico-geriatrica quanto
chirurgica e/o traumatologica con particolare riferimento alla capacita di supervisione e gestione
del triage intraospedaliero e di gestione del paziente in osservazione breve;

Comprovata conoscenza nell'ambito dell’attivita di organizzazione e gestione dell’attivita
assistenziale di Pronto Soccorso in occasione di maxi-emergenze di intra che extra ospedaliere;
Comprovata conoscenza nell'ambito dell‘attivita assistenziale di Pronto Soccorso, di tecniche
diagnostico-assistenziali tanto a supporto dell’attivita ordinaria quanto dell’attivita in regime di
emergenza/urgenza;

Padronanza dei protocolli diagnostico-terapeutico-assistenziali delle principali patologie di
competenza (in particolare patologie tempo dipendenti, gestione pazienti potenzialmente infetti,
percorsi fast-track), approvati dalle societa scientifiche e previsti dalle linee guida internazionali;
Competenze di governo clinico e comprovata esperienza a promuovere |'appropriatezza delle scelte
diagnostiche (prestazioni intermedie di laboratorio analisi e radiologia) e terapeutiche, oltre alla
prevenzione delle infezioni nosocomiali;

Capacita di mettere in atto tecniche ed utilizzare strumenti per la gestione del rischio clinico,
attraverso il monitoraggio degli eventi avversi, I'analisi degli strumenti stessi e la revisione continua
dei modelli operativi;

Consolidata e significativa esperienza nella gestione di problematiche organizzativo-gestionali e di
“Problem Solving”;
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Il Direttore di S.C. dovra inoltre, mantenere e rafforzare I'attuale posizione di riferimento clinico e
organizzativo all'interno delle reti del’lEmergenza Urgenza di Regione Lombardia; sviluppare
percorsi di diagnosi e cura in Pronto Soccorso che riducano i tempi di attesa e il tasso di abbandono;
favorire l'aggiornamento permanente del personale medico e infermieristico del reparto
incrementandone e mantenendone le competenze; sviluppare e aggiornare procedure e protocolli
clinico-organizzativi che favoriscano un trattamento efficace, efficiente e il piu possibile uniforme
delle condizioni cliniche piu frequenti o piu gravi.

Per tutto quanto non espressamente riportato nel presente bando, si rimanda alla deliberazione n®
1133/2022 del 18/11/2022 “APPROVAZIONE DEL FUNZIONIGRAMMA DELL'ASST RHODENSE A
SEGUITO DELLA DGR N. XI/6959 DEL 19 SETTEMBRE 2022 DI APPROVAZIONE DELLA PROPOSTA
DEL PIANO ORGANIZZATIVO STRATEGICO (POAS) 2022 — 2024 ADOTTATA CON DELIBERAZIONE
N. 880 DEL 9 SETTEMBRE 2022".

L’ incarico sara conferito alle condizioni e norme previste dal D.Lgs. 30 dicembre 1992 n. 502/1992
e s.m.i, dal D.P.R. n. 484 del 10.12.1997 e dalla Legge 8 novembre 2012 n. 189 e dalla D.G.R.
X/553 Regione Lombardia del 2.8.2013 (approvazione delle linee di indirizzo regionale recanti i
criteri e le procedure per il conferimento degli incarichi di struttura complessa a dirigenti sanitari -
area medica, veterinaria e del ruolo sanitario - in ottemperanza all'art. 15, comma 7-bis, D.Lgs.
502/92)



