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PREMESSA

L'insorgere dell’emergenza COVID-19, gia dalla fine di febbraio 2020, ha condizionato
pesantemente le attivita delle Aziende Sanitarie e Ospedaliere ed ha imposto una modifica delle
modalita di erogazione dei servizi coinvolgendo tutto [I'assetto aziendale, toccando
trasversalmente ogni area strategica e rendendo necessaria un’importante riorganizzazione delle
attivita assistenziali, amministrative e tecniche.

A seguito dell’emergenza epidemiologica da CoViD-19, il Grande Ospedale Metropolitano “Bianchi
- Melacrino - Morelli” di Reggio Calabria, ha intrapreso una serie di attivita inerenti
I'individuazione e l'organizzazione delle strutture e dei servizi specifici, la predisposizione di
PDTA/procedure/percorsi per la sicurezza dei pazienti e degli operatori, la formazione del
personale, I'approvvigionamento e |'utilizzo dei DPI, secondo le indicazioni e le linee guida
emanate da Societa Scientifiche, norme ministeriali e disposizioni regionali. Il tutto € confluito
nella pubblicazione I'“Emergenza COVID-19: Modello di gestione Grande Ospedale Metropolitano
“Bianchi Melacrino Morelli” pubblicato anche sul portale dell'Osservatorio Buone Pratiche sulla
Sicurezza nella Sanita.

Durante tutto il periodo dell’epidemia, fin dall’emanazione dei primi atti di limitazione delle
attivita e dei movimenti da parte delle autorita regionali e statali, le attivita del G.0.M. sono
proseguite adeguando le modalita operative alle ordinanze delle autorita competenti.

Tale situazione ha comportato e comporta tutt'ora un impatto non trascurabile anche sul Ciclo
della Performance ordinariamente adottato ed attuato dal G.O.M.

1. PRESENTAZIONE DEL PIANO

Con il decreto legge n. 80 del 9 giugno 2021, convertito nella Legge n. 113 del 6 agosto 2021,
nell’ottica di assicurare la qualita e la trasparenza dell'attivita amministrativa e migliorare la
qualita dei servizi ai cittadini e alle imprese e procedere alla costante e progressiva semplificazione
dei processi anche in materia di diritto di accesso, e stato introdotto il Piano Integrato di Attivita e
Organizzazione (PIAO), documento di programmazione unico che unira il Piano della Performance,
il Piano del Lavoro Agile e il Piano dell’Anticorruzione. Il PIAO dovra essere adottato annualmente
entro il 31 gennaio ma tale termine, con il decreto legge 30 dicembre 2021, n. 228 (cd. Decreto
Milleproroghe), in sede di prima pubblicazione dovra essere adottato entro il 30 aprile 2022.

Pertanto, nelle more della predisposizione e adozione del Piano Integrato di Attivita e
Organizzazione (PIAO), I’Azienda ritiene di dover procedere alla formale adozione del “Piano della
Performance 2022-2024".

Il Piano della Performance, come previsto dall’art. 10 del Decreto Legislativo 27 ottobre 2009, n.
150 "Attuazione della legge 4 marzo 2009, n. 15, in materia di ottimizzazione della produttivita del
lavoro pubblico e di efficienza e trasparenza delle pubbliche amministrazioni", parzialmente
modificato dal Decreto Legislativo 25 maggio 2017, n. 74 “Modifiche al decreto legislativo 27
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https://www.buonepratichesicurezzasanita.it/images/Covid-19/Documenti/MelacrinoMorelli/Scheda_per_la_rappresentazione_dellesperienza.pdf
https://www.buonepratichesicurezzasanita.it/images/Covid-19/Documenti/MelacrinoMorelli/Scheda_per_la_rappresentazione_dellesperienza.pdf
https://www.gazzettaufficiale.it/eli/id/2021/06/09/21G00093/SG
https://www.normattiva.it/uri-res/N2Ls?urn:nir:stato:legge:2021-08-06;113

ottobre 2009, n. 150, in attuazione dell'articolo 17, comma 1, lettera r), della legge 7 agosto 2015,
n. 124” e il documento programmatico triennale attraverso il quale, in conformita alle risorse
assegnate e nel rispetto della programmazione sanitaria regionale e dei vincoli normativi e di
bilancio, vengono individuati gli obiettivi, gli indicatori ed i risultati attesi dalle varie strutture
dell’Azienda.
Il Piano della Performance & lo strumento che da avvio al Ciclo di gestione della performance, cosi
come previsto dall’art. 4 del D. Lgs. n. 150/2009. Per la sua redazione si fa riferimento alle
prescrizioni ed agli indirizzi forniti dalla Commissione per la Valutazione, la Trasparenza e
I"Integrita delle Amministrazioni Pubbliche (CIVIT) con la delibera n. 112/2010 del 28 ottobre 2010.
Il Ciclo di Gestione della Performance si articola nelle seguenti fasi:
1. definizione e assegnazione degli obiettivi che si intendono raggiungere, dei valori attesi di
risultato e dei rispettivi indicatori;
collegamento tra gli obiettivi e I'allocazione delle risorse;
3. monitoraggio in corso di esercizio e attivazione di eventuali interventi correttivi;
misurazione e valutazione della performance organizzativa e individuale:
= |la performance organizzativa ¢ il contributo che un ambito organizzativo o
I'organizzazione nel suo complesso apporta attraverso la propria azione al
raggiungimento della mission dell’Azienda e degli obiettivi individuati e negoziati per la
soddisfazione dei bisogni degli utenti e degli stakeholder. Essa afferisce alla sfera
organizzativo-gestionale dell’Azienda;
= |a performance individuale & il contributo che un singolo individuo apporta al
raggiungimento degli obiettivi della propria struttura di appartenenza per Ia
soddisfazione dei bisogni degli utenti e degli stakeholder; i criteri per la misurazione
delle performance individuali sono determinati collegialmente previa informativa da
parte del dirigente responsabile a tutti i collaboratori in via preventiva circa gli obiettivi
da raggiungere. Ad ogni operatore compete l'attribuzione di una valorizzazione
correlata con appositi criteri di differenziazione dell’'impegno.
5. utilizzo dei sistemi premianti, secondo criteri di valorizzazione del merito;
6. rendicontazione dei risultati agli organi di indirizzo politico-amministrativo, ai vertici delle
amministrazioni, nonché ai competenti organi esterni, ai cittadini, ai soggetti interessati,
agli utenti e ai destinatari dei servizi.

La Relazione sulla Performance ¢ il documento che mette in evidenzia, a consuntivo entro il 30
giugno, con riferimento all'anno precedente, i risultati organizzativi e individuali raggiunti rispetto
agli obiettivi programmati ed alle risorse, con rilevazione degli eventuali scostamenti, e gli equilibri
conseguiti rispetto ai documenti di programmazione economico finanziaria.

Il Piano delle Performance e la Relazione sulla Performance sono pubblicati sul sito web
istituzionale all’indirizzo http://www.ospedalerc.it/.

Essendo un atto di programmazione pluriennale, con indicazione delle attivita per I'anno in corso,
il Piano & modificabile con cadenza annuale, in relazione a:


http://www.ospedalerc.it/

- obiettivi strategici ed operativi definiti in sede di programmazione annuale;

- modifiche del contesto interno ed esterno di riferimento;

- modifica della struttura organizzativa e, piu in generale, delle modalita di organizzazione e

funzionamento dell’Azienda.

Il Piano della Performance rappresenta, dunque, lo strumento organizzativo-gestionale per
migliorare la qualita dei servizi offerti dalle amministrazioni pubbliche, nonché alla crescita delle
competenze professionali, attraverso la valorizzazione del merito e I'erogazione dei premi per i
risultati perseguiti dai singoli e dalle unita organizzative in un quadro di pari opportunita di diritti e
doveri, trasparenza dei risultati delle amministrazioni pubbliche e delle risorse impiegate per il
loro perseguimento.

2. PRESENTAZIONE DELLAZIENDA

Il Grande Ospedale Metropolitano "Bianchi Melacrino Morelli" di Reggio Calabria, costituito con
decreto del Presidente della Giunta Regionale n. 170 dell'8 febbraio 1995 ai sensi degli artt. 3 e 4
del D. Lgs. 30.12.1992, n. 502 e successive modifiche ed integrazioni, € HUB regionale e punto di
riferimento dei centri SPOKE della provincia di Reggio di Calabria (o Area Sud come da D.P.G.R. -
C.A. n. 18/2010) nonché sede di Dipartimento Emergenza-Urgenza e Accettazione (D.E.A.) di
secondo livello.
Quale Centro HUB e sede di DEA di Il Livello serve un bacino di utenza di 530.097 abitanti, con un
numero di accessi di Pronto Soccorso n. 72.634 nel 2019 (ultimo anno di ordinaria attivita prima
dell’emergenza da Covid-19), n. 63.668 nel 2020 e n. 62.843 nel 2021 ed e dotato di tutte le
discipline piu complesse non previste nell’Ospedale di | Livello, tra le quali: Cardiologia con
emodinamica interventistica e Terapia Intensiva, Cardiochirurgia con Rianimazione
Cardiochirurgica, Neurochirurgia, Terapia Intensiva, Chirurgia d’Urgenza, Chirurgia Vascolare,
Chirurgia Toracica, Gastroenterologie e Endoscopia digestiva, Terapia Intensiva Neonatale, Servizi
di Radiologia con T.A.C. ed Ecografia h24, Medicina Nucleare, Laboratorio, Servizio
Immunotrasfusionale, ecc..
L'Azienda, in coerenza agli indirizzi del P.S.N. e del P.S.R., concorre a garantire 'assistenza ad alta
complessita ed alto contenuto tecnologico, erogando prestazioni sanitarie per acuti secondo i
principi di appropriatezza, efficienza ed economicita in ambito provinciale e regionale, in quanto
centro HUB per la Provincia di Reggio Calabria e Centro di Riferimento Regionale per le funzioni
determinate dalla programmazione regionale.
La sede legale dell’Azienda é sita in via Provinciale Spirito Santo n. 24 a Reggio Calabria (Partita IVA
01367190806); le attivita sanitarie sono distribuite su due Presidi Ospedalieri:

e Presidio Ospedaliero “F. Bianchi e G. Melacrino”, comunemente denominato anche

“Presidio Riuniti” - Via Giuseppe Melacrino n. 21 - 89124 Reggio Calabria (RC);
e Presidio Ospedaliero “Eugenio Morelli” - Viale Europa - 89133 Reggio Calabria (RC).

2.1 - Missione e principali attivita

L'Azienda, in coerenza agli indirizzi del P.S.N. e del P.S.R., concorre a garantire I'assistenza ad alta
complessita ed alto contenuto tecnologico, erogando prestazioni sanitarie per acuti secondo i
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principi di appropriatezza, efficienza ed economicita in ambito provinciale e regionale, in quanto
centro HUB per la Provincia di Reggio Calabria e Centro di Riferimento Regionale per le funzioni
determinate dalla programmazione regionale.

E compito dell'Azienda raggiungere elevati livelli di qualita utilizzando al meglio le risorse
assegnate, perseguire la soddisfazione dei reali bisogni delle comunita e dei singoli, creare un
ambiente che favorisca |'espressione del potenziale professionale ed umano degli operatori.
L’Azienda gestisce le proprie attivita attraverso procedure chiare, condivise e controllabili con
I'obiettivo di pervenire per gradi successivi e per PDTA alla certificazione di qualita ispirandosi ai
principi del total quality management (TQM).

L'assistenza sanitaria ospedaliera, con le sue articolazioni di emergenza, degenza ordinaria, diurna
ed attivita ambulatoriale, rappresenta la competenza fondamentale dell'Azienda che deve essere
prestata con criteri di integrazione organizzativa e multidisciplinare.

La comprensione e il rispetto delle persone assistite e delle loro famiglie deve rappresentare il
principio ispiratore dell'assistenza in ogni momento.

La pratica professionale e clinica deve essere guidata dalle piu aggiornate tecniche e procedure
per le quali si disponga di provata evidenza per assicurare gli standard piu elevati.

L'attenzione ai diritti del cittadino comprende la valutazione di tutti i bisogni fisici, psicologici,
intellettuali e spirituali. L'assistenza deve essere offerta nel contesto piu appropriato.

La strategia dell’Azienda ¢ orientata a:

- qualificare l'offerta di azioni di carattere clinico-assistenziale, sviluppando la capacita di
identificare i bisogni di salute e di valutare gli esiti dell’azione svolta;

- potenziare l'offerta clinico-assistenziale, secondo le priorita di salute della popolazione e
compatibilmente con le risorse disponibili;

- innovare e differenziare l'offerta clinico-assistenziale, attivando livelli di specializzazione
crescenti dello stesso servizio e allargando la gamma delle tipologie di servizio;

- perseguire gli orientamenti e le metodologie del governo clinico, quale strumento per
tradurre nella pratica clinica i temi dell’appropriatezza e dell’efficacia;

- incrementare l'integrazione delle macro e delle micro-articolazioni organizzative, per
affermare la logica e la pratica della continuita clinico-assistenziale, adottando soluzioni
organizzativo-gestionali di processo;

- allargare e rinforzare le reti di assistenza aziendali, interaziendali e interistituzionali, per
qualificare ed ampliare ulteriormente I'offerta di servizi al cittadino;

- razionalizzare il sistema dell’offerta per migliorare I'efficienza dei processi produttivi-erogativi
e per utilizzare in modo ottimale le risorse disponibili, finalizzandole ai bisogni prioritari di
salute.

L'Azienda & anche luogo di sviluppo di cultura sanitaria, di ricerca intellettuale e di aggiornamento
professionale per i medici interni, per quelli esterni, per il personale infermieristico e per la
collettivita. L’alta professionalita degli operatori ¢, infatti, il capitale piu prezioso di cui dispone
I’Azienda per assolvere la propria mission.



La struttura dell’Azienda & in continuo divenire ed & interessata da un progetto in avanzato stato
di realizzazione di due nuove piastre presso il Presidio Morelli che si caratterizzeranno per la
gestione moderna del paziente affetto da patologie onco-ematologiche sulla base di livelli
differenziati di alta e media assistenza.

2.2 - Organizzazione

La Direzione Strategica ha proceduto ad una decisa riprogettazione organizzativa dell’Azienda,
finalizzata a razionalizzare le attivita, eliminare duplicazioni, privilegiare i punti di forza e le
eccellenze interne ed, in generale, a ridurre la complessita dell’assetto organizzativo.

Muovendo dalle premesse delle prestazioni sanitarie erogate, della tendenza agli investimenti ed
all'innovazione, dell’equilibrio economico, del potenziamento strutturale e dell’attenzione
particolare alla ricerca scientifica, il Commissario Straordinario ha proposto di far nascere a Reggio
Calabria nell’lambito del G.0.M. un Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico (I.R.C.C.S.)
denominato “Centro di Riferimento Emato-Oncologico (C.R.E.O.) Calabria”.

Il G.O.M. ha inteso coinvolgere nel progetto di istituzione dell’l.R.C.C.S. C.R.E.O. Calabria le migliori
energie della provincia di Reggio Calabria in materia di ricerca nel campo biomedico e in quello
dell’organizzazione e della gestione dei servizi sanitari.

L’Istituto puo contare, infatti, sul supporto del Consiglio Nazionale delle Ricerche C.N.R. - Istituto di
Fisiologia Clinica I.F.C. - con sede a Pisa ed una sede secondaria a Reggio Calabria (ubicata proprio
presso il G.0O.M. in esecuzione di una convenzione di collaborazione, avviata gia nel 1974, tra
Regione Calabria, G.0.M. e C.N.R. - I.F.C.).

L’Istituto potra anche fare affidamento sul sostegno dell’ Universita degli Studi “Mediterranea” di
Reggio Calabria con cui e stato sottoscritto nel 2016 un Accordo Quadro finalizzato a contribuire
nel campo della ricerca scientifica e dell'innovazione in ambito sanitario facendo ricorso alle
rispettive competenze specifiche, a collaborare alla partecipazione a gare e a bandi di
finanziamento in ambito nazionale ed internazionale, a mantenere elevato il livello di
aggiornamento tecnico/scientifico, favorendo contatti, collaborazioni e scambi di conoscenze e
competenze nell’'ottica di un rapporto costante di cooperazione anche attraverso attivita
didattiche e formative/integrative. L'Universita “Mediterranea” mettera a disposizione
dell’istituendo I.R.C.C.S. le proprie competenze nell’ambito dell’elettronica e delle tecnologie
dell'informazione e della comunicazione (ICT), dell’intelligenza artificiale applicata alla grande
quantita di dati eterogenei disponibili per la definizione di algoritmi predittivi, del deep/machine
learning per il supporto ai processi decisionali di identificazione e ottimizzazione del percorso di
cura dei malati, dell’ingegneria biomedica applicata all’analisi ed al trattamento delle immagini,
della medicina di precisione genomica, delle strategie manageriali ed organizzative.

L'Azienda ha ridefinito il proprio modello organizzativo, in coerenza con le indicazioni contenute
nei Decreti del Commissario ad Acta per I'attuazione del Piano di Rientro n. 31 del 18.2.2021 e n.
33 del 22.2.2021, mediante il nuovo Atto Aziendale di diritto privato, adottato con la delibera del
Commissario Straordinario n. 192 del 1/04/2021, ad oggi, in attesa di approvazione regionale.



Nelle more dell'approvazione del nuovo Atto Aziendale, pertanto, l'organizzazione ed Il
funzionamento dell’Azienda sono ancora disciplinati con I’Atto Aziendale approvato con la delibera
del Direttore Generale n. 578 del 19.7.2016, approvato dal Commissario ad acta con il D.C.A. n. 82
del 25.7.2016 ed attivo dall‘1/08/2016 con la delibera n. 588 del 28.7.2016.

L’Azienda ha anche adottato il “Piano di rientro aziendale triennio 2019-2021" ai sensi della legge
n. 208 del 28 dicembre 2015, art. 1 comma 528, del decreto del Ministero della Salute del
21.6.2016 e del decreto del Commissario ad acta n. 104 del 28.9.2016 con delibera n.386 del
28.6.2019 ed il relativo allegato tecnico che sono stati in seguito approvati con il decreto del
Commissario ad Acta n. 151 del 18.11.2019.

Alla base delle scelte di riprogettazione organizzativa vi & I'obiettivo della Direzione Aziendale di
semplificare i ruoli direzionali, ridurre la frammentazione organizzativa che genera costi di
coordinamento, valorizzare le sinergie, ottimizzare professionalita, spazi e dotazioni tecnologiche
(nei Dipartimenti e grazie all’istituzione di un gruppo operativo interdipartimentale), rafforzare gli
staff direzionali.

Di seguito (Figure 1 e 2) si presenta il nuovo assetto organizzativo del Grande Ospedale
Metropolitano “Bianchi — Melacrino — Morelli” di Reggio Calabria, evidenziando i vari dipartimenti
e |'articolazione dello Staff Direzionale.
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Il modello organizzativo aziendale & di tipo dipartimentale con n. 8 Dipartimenti Strutturali e n. 4
Dipartimenti Funzionali. Le Strutture Operative Complesse aziendali sono n. 45; le Strutture
Operative Semplici sono n. 65, delle quali n. 13 Dipartimentali.

Dipartimenti Strutturali:

A. Dipartimento Medico Polispecialistico

Nell’lambito delle attivita dell’Azienda il Dipartimento Medico Polispecialistico eroga prestazioni
sanitarie di elevata complessita, rispondendo alla domanda di assistenza sanitaria plurispecialistica
della popolazione assistita secondo criteri di appropriatezza, efficacia e qualita.

Il Dipartimento Medico Polispecialistico si propone di promuovere I'eccellenza nella pratica clinica
guotidiana, capace di affrontare e risolvere problemi clinici complessi avvalendosi di una struttura
flessibile e plurifunzionale in un paziente spesso fragile, polipatologico, anziano, facendosi carico
di patologie epidemiologicamente rilevanti. Grazie alla sua componente specialistica il
dipartimento e inoltre in grado di affrontare e risolvere problematiche cliniche di grande
complessita, ponendosi come riferimento regionale e nazionale nel follow-up pre e post trapianto
di rene, oltre che nel campo infettivologico.

Il Dipartimento Medico Polispecialistico si propone, inoltre, secondo criteri di appropriatezza, di
migliorare I'integrazione fra la fase acuta e la bassa intensita di cure, favorendo I'implementazione
di percorsi clinico-assistenziali post-ricovero e la continuita assistenziale.

Unita operative afferenti al Dipartimento Medico Polispecialistico:
- U.0.C. DERMATOLOGIA,
- U.O.C. DIABETOLOGIA ED ENDOCRINOLOGIA,
- U.O.C. GASTROENTEROLOGIA,
- U.O.C. GERIATRIA,
- U.O.C. MALATTIE INFETTIVE,
- U.0.C. MEDICINA GENERALE,
- U.O.C. NEFROLOGIA ABILITATA AL TRAPIANTO,
- U.0.C. PNEUMOLOGIA,
- U.O.C. PSICHIATRIA (unita operativa allocata presso il Presidio Riuniti ma afferente all’ASP di RC),
- U.O.C. RECUPERO E RIABILITAZIONE,
- U.0.S.D. REUMATOLOGIA.

B. Dipartimento Chirurgico Polispecialistico
Si propone come dipartimento per I'erogazione di prestazioni di chirurgia generale e specialistica

di elevata complessita svolte secondo criteri di appropriatezza e qualita. Grazie alla sua
componente specialistica, il dipartimento e in grado di affrontare e risolvere problematiche
cliniche di grande complessita, della chirurgia generale e specialistica. Ulteriore compito del
dipartimento €& quello di integrare e supportare l'attivita chirurgica in urgenza effettuata dal
Dipartimento Emergenza-Urgenza.

Unita operative afferenti al Dipartimento Chirurgico Polispecialistico:
- U.0.C. CHIRURGIA GENERALE E D'URGENZA,
- U.O.C. ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA,
- U.0.C. UROLOGIA ABILITATA AL TRAPIANTO,
- U.O.S.D. BLOCCO OPERATORIO,
- U.0.S.D. ENDOCRINOCHIRURGIA (non attiva).
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C. Dipartimento Cardio-Toraco-Vascolare

Il Dipartimento Cardio-Toraco-Vascolare, di nuova istituzione, rispondendo alla domanda di
assistenza sanitaria, nasce come centro di eccellenza e di riferimento per la prevenzione, la
diagnosi e la cura delle malattie cardiologiche, cardiochirurgiche, toraciche e vascolari. All'interno
del Dipartimento € garantita I’erogazione di servizi e prestazioni sanitarie di elevata complessita,
secondo criteri di appropriatezza e qualita.

L'Azienda ha inteso attivare, di concerto con la struttura commissariale, tutte le procedure per
I'apertura della prima Cardiochirurgia Ospedaliera della Calabria, con il preciso obiettivo di fornire
un servizio di eccellenza ai cittadini e conseguentemente ridurre la mobilita passiva delle patologie
di interesse cardiochirurgico dalla nostra provincia e Regione.

La mission del dipartimento & sviluppare I'eccellenza nell’attivita chirurgica attraverso la
collaborazione multiprofessionale, |'applicazione integrata delle tecnologie piu avanzate,
I'impegno nella cultura medico-clinica e nella formazione degli operatori, finalizzando le risorse
professionali, tecniche e strumentali secondo livelli di assistenza appropriati alle necessita di cura
del paziente.

Unita operative afferenti al Dipartimento Cardio-Toraco-Vascolare:
- U.O0.C. CARDIOLOGIA E U.T.I.C.,
- U.0.C. CARDIOCHIRURGIA,
- U.O.C. CHIRURGIA VASCOLARE,
- U.0.C. CHIRURGIA TORACICA,
- U.O0.S.D. RIANIMAZIONE CARDIOCHIRURGICA.

D. Dipartimento Onco-Ematologico e Radioterapico

Il Dipartimento Onco - Ematologico e Radioterapico si propone di migliorare la sopravvivenza e la
gualita di vita del paziente affetto da malattie oncologiche ed ematologiche attraverso il concorso
dell’ottimizzazione dell’assistenza necessariamente coniugata con I'innovazione terapeutica.

Il Dipartimento Onco-Ematologico e Radioterapico rappresenta I'ambito naturale nel quale si
realizzano le terapie multimodali, cui concorrono direttamente o funzionalmente I'oncologia
medica e I'ematologia.

Unita operative afferenti al Dipartimento Onco-Ematologico E Radioterapico
- U.0.C. CENTRO TRAPIANTI MIDOLLO OSSEO,
- U.0.C. EMATOLOGIA,
- U.O.C. ONCOLOGIA MEDICA,
- U.0.C. RADIOTERAPIA ONCOLOGICA,
- U.0.S.D. MICROCITEMIE - EMOSTASI E TROMBOSI,
- U.0.5.D. ONCOEMATOLOGIA PEDIATRICA,
- U.0.S.D. BANCA DEL CORDONE.

E. Dipartimento Neuroscienze

Il Dipartimento Neuroscienze si caratterizza per |'elevato livello di specializzazione delle sue
componenti e per una consuetudine all'integrazione tra strutture diagnostiche e assistenziali,
conseguente ad uno sviluppo culturale in continua evoluzione.
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Il Dipartimento, inoltre, si avvale di apparecchiature con tecnologia avanzata.

Unita operative afferenti al Dipartimento Neuroscienze
- U.0.C. NEUROLOGIA,
- U.0.C. NEUROCHIRURGIA,
- U.0.C. OTORINOLARINGOIATRIA,
- U.0.C. OCULISTICA,
- U.0.5.D. TERAPIA DEL DOLORE.

F. Dipartimento Emergenza-Urgenza

Obiettivo primario dell’attivita dipartimentale & la gestione dei percorsi diagnostico-terapeutici dei
pazienti che presentano acutamente gravi compromissioni delle funzioni vitali e la costante
applicazione delle metodiche di trattamento di eccellenza. Particolare attenzione viene posta
all’aspetto multidisciplinare e all’integrazione funzionale delle diverse competenze professionali
presenti all'interno dell’azienda e a vario titolo coinvolte nella gestione di queste problematiche
cliniche, specificatamente attraverso la produzione di protocolli e linee guida condivisi e la
revisione sistematica della casistica, al fine di creare una cultura diffusa dell’emergenza-urgenza
clinica, integrata rispetto all’attivita clinica ordinaria elettiva.

Unita operative afferenti al Dipartimento Emergenza — Urgenza:
- U.O.C. CENTRO REGIONALE TRAPIANTI,
- U.0.C. SERVIZIO IMMUNOTRASFUSIONALE,
- U.O.C. MEDICINA E CHIRURGIA DI ACCETTAZIONE E D'URGENZA (MCAE),
- U.O.C. TERAPIA INTENSIVA,
- U.O.S.D. TERAPIA INTENSIVA POSTOPERATORIA.

G. Dipartimento Tecnologie Avanzate Diagnostico Terapeutiche

Il Dipartimento Tecnologie Avanzate Diagnostico Terapeutiche ha come elemento caratterizzante
I'integrazione di conoscenze, risorse umane e tecnologie per la diagnostica e la terapia attraverso
I'impiego di radiazioni ionizzanti e non ionizzanti.
Il Dipartimento Tecnologie Avanzate Diagnostico Terapeutiche valorizza e ottimizza I'impiego della
strumentazione diagnostico e terapeutica, in particolare quella di elevato valore tecnologico e
clinico di area radiologica, e ritiene fondamentale I|'approccio multidisciplinare per il
raggiungimento dei compiti assegnati.
Unita operative afferenti al Dipartimento Tecnologie Avanzate Diagnostico Terapeutiche

- U.O.C. RADIOLOGIA RIUNITI,

- U.0.C. MEDICINA NUCLEARE,

- U.O.C. FISICA SANITARIA,

- U.O0.C. NEURORADIOLOGIA,
- U.0.S5.D. RADIOLOGIA MORELLI.

Dipartimento dei Servizi
Il Dipartimento dei Servizi si caratterizza come fornitore di servizi sia per le U.O.C. interne che per

gli utenti esterni all’Azienda e riveste un ruolo importante di supporto all’attivita clinica. Il
Dipartimento dei Servizi persegue la capacita di mantenere una continua attenzione alla qualita e
tempestivita del servizio offerto, alla completezza della diagnostica offerta e alla sua costante

13



aderenza alle necessita cliniche, all’aggiornamento delle prestazioni in base all’evoluzione delle
discipline mediche, in particolare nelle aree critiche o di eccellenza nelle quali la diagnostica di
laboratorio & fondamentale (quali ad es. emergenza, trapianti, onco-ematologia).

Questo obiettivo & perseguito anche attraverso lo sviluppo di opportune sinergie organizzative per
I'ottimizzazione delle risorse, sia all'interno del dipartimento sia con strutture che erogano
prestazioni di medicina di laboratorio afferenti ad altri dipartimenti.

Unita operative afferenti al Dipartimento dei Servizi
- U.0.C. ANATOMIA PATOLOGICA,
- U.0.C. LABORATORIO ANALISI,
- U.0.C. MICROBIOLOGIA E VIROLOGIA,
- U.0.C. FARMACIA,
- U.0.5.D. CITOLOGIA DIAGNOSTICA PREVENZIONE TUMORI,
- U.0.S.D. TIPIZZAZIONE TISSUTALE,
- U.0.5.D. GENETICA MEDICA.

Dipartimenti Funzionali:

A. Dipartimento Interaziendale Materno-Infantile Area-Sud

Il Dipartimento Materno-Infantile dell’Area Sud €& un dipartimento funzionale su base
interaziendale, comprendendo le strutture ospedaliere e territoriali dell'Azienda Sanitaria
Provinciale e del Grande Ospedale Bianchi Melacrino Morelli di Reggio Calabria, in coerenza con
guanto definito per la rete ospedaliera.

Tale Dipartimento e deputato all'assistenza di donne, bambini e adolescenti mediante interventi di
educazione sanitaria, prevenzione, diagnosi, cura e riabilitazione, assicurando:

e la promozione e tutela della salute della donna e della coppia (assistenza alla coppia nella
pianificazione familiare, assistenza alla donna, con particolare attenzione alla gravidanza,
parto e puerperio);

e la promozione e tutela della salute dei bambini e degli adolescenti (assistenza al neonato
sano e al neonato con patologie, assistenza al minore sano e al minore con bisogni speciali
o con malattie croniche, riabilitazione dei minori disabili).

All'interno del dipartimento Materno-Infantile sono presenti servizi territoriali ed ospedalieri
collegati in rete ed in particolare:

e strutture ospedaliere di Pediatria;

e strutture ospedaliere di Ostetricia e Ginecologia;

e strutture ospedaliere di Neonatologia e di Terapia Intensiva Neonatale;

e strutture ospedaliere e territoriali di Neuropsichiatria Infantile;

e consultori familiari;

assicurando, inoltre, il collegamento con le altre strutture che offrono prestazioni e servizi per
minori (Medicina Fisica e Riabilitazione, Psicologia, Prevenzione, ecc.).

Unita operative del G.0.M. afferenti al Dipartimento Interaziendale Materno-Infantile Area Sud:
- U.O0.C. NEONATOLOGIA,
- U.0.C. OSTETRICIA E GINECOLOGIA,
- U.O.C. PEDIATRIA.

14



B. Dipartimento Interaziendale Orto-Traumatologico Area Sud

Il Dipartimento Orto-Traumatologico dell’Area Sud €& un dipartimento funzionale su base
interaziendale comprendente strutture ospedaliere e territoriali dell'Azienda Sanitaria Provinciale
e del Grande Ospedale Metropolitano “Bianchi Melacrino Morelli” di Reggio Calabria, in coerenza
con quanto definito per la rete ospedaliera.

Il Dipartimento Orto-Traumatologico dell’Area Sud, nel rispetto degli indirizzi di programmazione
regionale, risponde ai bisogni della popolazione dell’area di riferimento, attraverso la condivisione
di percorsi clinico-assistenziali, standard di appropriatezza delle prestazioni, best practice e
modelli organizzativi.

C. Dipartimento Interaziendale Medicina di Laboratorio Area Sud

Si propone come dipartimento con un importante ruolo di fornitore di servizi sia per i clienti
interni che esterni all’Azienda avendo come obiettivo I'efficacia e |'efficienza da raggiungere
attraverso sinergie organizzative intra ed interdipartimentali volte all’ottimizzazione dell’utilizzo
delle risorse.

Il dipartimento medicina di laboratorio riveste un importante ruolo di supporto all’attivita clinica:
la strategia che esso persegue ¢ la capacita di mantenere una continua attenzione alla qualita e
tempestivita del servizio offerto, alla completezza della diagnostica offerta e alla sua costante
aderenza alle necessita cliniche, all’aggiornamento delle prestazioni in base all’evoluzione delle
discipline mediche, in particolare nelle aree critiche o di eccellenza della nostra azienda nelle quali
la diagnostica di laboratorio & fondamentale (quali ad es. emergenza, trapianti, onco-ematologia).
Questo obiettivo e perseguito anche attraverso lo sviluppo di opportune sinergie organizzative per
I'ottimizzazione delle risorse, sia all'interno del dipartimento sia con strutture che erogano
prestazioni di medicina di laboratorio afferenti ad altri dipartimenti.

Inoltre, la completezza e I'elevato livello di specializzazione della diagnostica vengono messe a
disposizione non solo degli utenti interni od esterni dell’azienda, ma anche di altre strutture
sanitarie.

D. Dipartimento Interaziendale Trasfusionale Area Sud

Il Dipartimento Interaziendale di Medicina Trasfusionale dell’Area Sud costituisce I'ambito
territoriale di riferimento per sviluppare un'integrazione e un forte coordinamento tra i Servizi
Trasfusionali dell’intera provincia di Reggio Calabria. Il nuovo modello organizzativo si propone il
miglioramento dei livelli di qualita ed efficienza dei servizi trasfusionali nonché la promozione di
tutti gli aspetti legati alla sicurezza della donazione e della trasfusione del sangue.

Al Dipartimento interaziendale afferiscono le Strutture Trasfusionali dell’intera provincia di Reggio
Calabria modulate su diversi livelli di attivita, realizzando cosi una specifica rete secondo il modello
Hub e Spoke. Il Servizio Trasfusionale del Grande Ospedale Metropolitano “Bianchi Melacrino
Morelli”, centro HUB, svolge la funzione di Unita di Coordinamento.
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2.3 - Dati strutturali e di attivita

Relativamente all'attivita del biennio 2020-2021, come tutto il S.S.N., anche il G.0.M. ha subito gli
effetti dell’epidemia da Covid-19, riconducibili a fatti che hanno stravolto I'organizzazione di tutte

le aziende sanitarie:

- la rimodulazione temporanea, ma di incerta durata, della dotazione di posti letto di diverse

branche disciplinari per aumentare posti letto di terapia intensiva, malattie infettive e

pneumologia;

- i costi di adattamento e riadattamento logistico degli spazi ospedalieri, incluse le sale

operatorie;

- la sospensione delle ordinarie attivita non urgenti o comunque rinviabili;

- i costi per acquisizioni straordinarie di tecnologie, cui saranno associati anche in futuro costi di

esercizio per il loro mantenimento, e di scorte di beni di consumo;

- il reclutamento straordinario di personale.

Nella tabella successiva si rappresentano alcuni dati strutturali e di attivita dell’Azienda (dati 2016-

2021).

INDICATORI Anno 2016 | Anno 2017 | Anno 2018 | Anno 2019 | Anno 2020| Anno 2021
MUMERD POSTI LETTO ORDINARI 509 509 509 513 525 537
MUMERD DIMESS| ORDINARI 20.553 21.264 20.544 15,858 15,587 16.060
MUMERD GIORMATE DI DEGENZA ORDINARIA 149,870 154.394| 158.845| 155,875 127.409| 134281
% RICOVERI ORDIMARI URGENTI 72L,07%|  70,31%|  TLEG%|  73,20%| 74,79 72,79%
% PAZIENTI =75 ANNI 20,26%|  20,55%|  20,89%| 22,37%|  21,92%| 2187%
DEGENZA MEDIA 6,83 7,26 7,58 7,85 7,28 8,36
PESD MEDIO RICOVERI ORDINARI 1,12 1,16 1,21 1,27 1,56 1,50
PES0 MEDIO RICOVER| ORDINARI ESCLUSO DRG 391 "NEONATO SA| L2 1,26 1,33 1,39 1,33 1,85
TAS50 DI OCCUPAZIONE POSTI LETTO ORDINARI 30,67%| 83,10%| 8550%| 83,25%| 6649%| 68,51%
% RICOVERI CON DRG AD ALTO RISCHIO DI INAPPROPRIATEZZA 8,52% 5,94% 8,07% 6,52% 5,28% 5,594%
% DRG ALTA COMPLESSITA! 7,71% 3,60% 9,18% 9,63%|  11,36%| 12,14%
% DRG COMPESOTRALEZ 27,86%|  26,30%|  27,95%| 30,03%| 30,77%|  33,24%
% DIMESS| COM DRG CHIRURGICO SUL TOTALE DEI RICOVERI 25,78% 25,57% 27,67% 27,16% 18,93% 18,20%
MUMERD POSTI LETTO DAY HOSPITAL 58 58 58 58 58 58
MUMERD DIMESS| DAY HOSFITAL 6.096 5.306 5.515 6.281 4,380 6.212
MUMERD ACCESS| DAY HOSPITAL 22.837 22.413 24.406 26.244 21.294 25.293
IMDICE DI MORTALITA! 2,9 3,28 3,22 3,72 5,15 6,28
M. PRESTAZICMI AMBULATORIALI 773.454| 779.180| 641619 731.818| 554.146| 642.723
M. PAC/APA 9,795 9.765 5.913 13.106 12.174 15.562
MUMERD ACCESSI DI PRONTO SOCCORSO 63.713 70.875 70.585 72634 63.663 £2.343

(*) Dati 2021 ancora non consolidati alla data di pubblicazione del presente documento.
Tabella 1 — Dati strutturali e di attivita.
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2.4 - Il Personale

L'Azienda considera le risorse umane un fattore essenziale per I'erogazione dei propri servizi e per
la qualita degli stessi. L'importanza di tali risorse giustifica gli investimenti in attivita formative e di
aggiornamento professionale nonché I'attenzione ai sistemi di valutazione del loro operato; in
considerazione della valenza altamente strategica, I'Azienda sostiene la valorizzazione del
personale, con I'obiettivo di renderlo il piu possibile partecipe delle scelte aziendali, favorendo
I’espressione delle capacita propositive e la responsabilizzazione rispetto alla propria attivita,
utilizzando allo scopo anche gli istituti incentivanti contrattualmente previsti.

Tale impegno si sviluppa con l'obiettivo di disporre di personale qualificato ed efficiente,
preparato sia sotto il profilo professionale che relazionale ed in numero adeguato rispetto alle
richieste dei diversi servizi.

L'Azienda si avvale in maggioranza di personale dipendente suddiviso nelle quattro diverse “aree”:
sanitaria, professionale, tecnica ed amministrativa.

Al 31.12.2021 le risorse umane risultavano pari a n. 1.698 unita, comprensive anche del personale
assunto a tempo determinato, distribuito per ruolo secondo quanto indicato nella tabella
seguente:

DIRIGENZA COMPARTO TOTALE
AMMINISTRATIVO 6 929 105
PROFESSIONALE 3 - 3
SANITARIO 455 922 1.377
TECNICO 213
Totale 1.698
Tabella 2 — Personale al 31.12.2021.

Analisi di genere
Dei complessivi n. 1.698 dipendenti n. 1.052 sono donne (61,96%) e n. 646 sono uomini (38,04%),

con una netta prevalenza del genere femminile.

DIRIGENZA COMPARTO Totale

RUOLO v v TOT. complessivo

AMMINISTRATIVO

PROFESSIONALE 1

SANITARIO 225 230
TECNICO

Tabella 3 — Distribuzione per ruolo del personale del G.O.M. al 31.12.2021.

Approfondendo I'analisi di genere, si riscontra che nei ruoli dirigenziali risultano presenti
complessivamente n. 229 donne (49,35%) e n. 235 uomini (50,65%), mentre per il personale non
dirigente risultano n. 823 donne (48,47%) e n. 411 uomini (24,20%).
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2.5 - Dati Economici

Il Grande Ospedale Metropolitano "Bianchi Melacrino Morelli" di Reggio Calabria ha una
situazione economico — finanziaria piuttosto solida, specie se inquadrata nell’ambito del S.S.R.
calabrese e paragonata a quella delle altre Aziende.

Nell’'ultimo decennio I’Azienda ha tenuto un sostanziale equilibrio economico con risultati di
esercizio sempre contenuti entro I'l% della quota di Fondo Sanitario Regionale assegnata
all’Azienda. In particolare, nel periodo 2006 — 2012 sono state registrate perdite di esercizio con
un trend decrescente, mentre nel periodo 2013 - 2019 il risultato economico e stato positivo. Il
bilancio di esercizio 2019, ultimo formalmente approvato ed ancora non oggetto di valutazione da
parte della Regione Calabria, ha registrato un utile di esercizio di euro 11.947,14.Le perdite di
esercizio contabili cumulate ancora da ripianare nei ventidue an