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COORDINAMENTO DEI MEDICI COMPETENTI CM &

Community of practice con lo scopo di favorire
— integrazione culturale ed operativa individuando linee
di indirizzo comune e standard operativi per applicazione

norme vigenti in tema di sorveglianza sanitaria (documenti
di consenso)

— uniformita di modalita e criteri di intervento riducendo
disomogeneita e soluzioni individuali (scambio di
esperienze, discussione casi complessi, condivisione criteri per
espressione giudizi idoneita, iniziative di approfondimento ed
aggiornamento professionale sul campo)

— confronto tecnico e cooperazione con RSPP, RLS ed altri
soggetti istituzionali coinvolti nella tutela della salute e

sicurezza dei lavoratori
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COMPONENTI DEL COORDINAMENTO MC

delle Aziende Sanitarie

Pubbliche del Veneto
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Dolomiti: Targon Maria Cristina - laderosa Giovanni

Marca Trevigiana: Bertolazzi Mariaemilia - De Matteis Patrizia - Gerlin Piero

Serenissima: Lorusso Andrea - Barbierato Paola - Pasquale Scopa
Veneto Orientale: Renda Gioconda

Polesana: Scuderi Livia — Torri Paola — Patane Piero

Euganea: Valeri Antonio - Bicciato Fabio - Fioretto Maria
Pedemontana: Scalco Manuela - Cabianca Massimo

Berica: Acqua Alberto - Stefani Vittorio - Basta Francesca

Scaligera: Fiorio Silvia - Pancheri Vittorio - Zanderigo Claudio - Ciresola Daniele

AOVR: Lonardi Bruno - Bertoldo Barbara - Cagliari Aldo - Pianalto Giorgio - Olivato Daniela
AOPD: Bartolucci Giovanni Battista - Scapellato Maria Luisa - Volpin Anna
IOV: Valeri Antonio
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DOCUMENTI DI CONSENSO 3
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DOCUMENTO di CONSENSO su — —
“SORVEGLIANZA SANITARIA DEI LAVORATORI
DELLE AZIENDE SANITARIE PUBBELICHE
DEL VENETO”

DOCUMENTO di CONSENSO

SuU
Coardinamento dei Madici Competenti dells :zci:z:\ile ES:anitarie ed Ospedaliere Pubkliche del Vensto ;;’.NDICAZ!ONI PER LA SOR VEGL)‘ANZA DOCUMEN TO dll CONSENSO
SANITARIA DEI LAVORATORI su
DELLE AZIENDE SANITARIE PUBBLIC
DEL VENETO® “/ A SORVEGLIANZA SANITARIA DEL

“LAVORATORE ATIPICO”
Al SENSI DEL DL 81/08 c.m. dal DL 106/09
NELLE AZIENDE SANITARIE PUBBLICHE
DEL VENETO”

a cura del:
Coordinamento dei Medici Competenti delle Aziende ULSS e Ospedaliere pubbliche del

Revisione n.1 - Anno

& cura del-
Coordinamento dei Medici Competenti delle Aziende Sanitarie & Ozpedaliere Pubbliche del Weneto

Padova, giugno 2010

Giugno 2010
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COLLABORAZIONE CON LA REGIONE &:
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ALLEGATOA alla Dgrn. 1875 del 14 ottobre 2014 paz 135

Prevenzione e sorveglianza della tubercolosi

negli operatori sanitari

(tratte dalle Linee Guida Regione Veneto dicembre 2007)

NUOVA REVISIONE 2014
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COLLABORAZIONE CON LA REGIONE &-3

Carlo De Pietro
Guglielmo Pacileo
Agnese Pirazzoli
Marco Sartirana

Le inidoneita
e le limitazioni lavorative
del personale SSN

Dimensioni del fenomeno e proposte

biblioteca dell’economia d’azienda @ Egea

Costituzione di un

gruppo
multidisciplinare

L) [ A

|
I

E Le inidoneita e le idoneita con limitazioni alla
mansione specifica in Italia e in Regione Veneto: analisi
c del fenomeno e proposte di policy
.
'Q Report conclusivo della ricerca
2 A cura di Carlo De Pietro, Guglielmo Pacileo, Agnese Pirazzoli e Marco Sartirana
'

Costruzione
CARTELLA SANITARIA
INFORMATIZZATA REGIONALE

Gruppo di lavoro Age-
management

Linee guida procedure
accertamento inabilita
assoluta permanente
ad ogni attivita
lavorativa, a proficuo
lavoro e mansione
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CONTRIBUTO DEL MEDICO COMPETENTE AL SISTEMA SGS),:‘(

Gestione della sorveglianza sanitaria, ma coinvolgimento
anche in tutti gli altri momenti della strategia preventiva,
in particolare in quelli orientati alla Prevenzione
Primaria

* Organizzazione del Sistema

¢ Formazione/Informazione

¢ Valutazione dei Rischi

e Gestione Infortunie Non Conformita

e Gestione Appalti
e Manutenzioni

e Gestione DPI
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GRUPPO DI LAVORO REGIONALE SGS SANITA’ 13

Alcuni Medici Competenti delle Aziende Sanitarie del
Veneto sono stati tra gli iniziatori, gli sperimentatori e sono
gli attuali componenti del Gruppo di Lavoro regionale SGS

Coordinamento dei
Medici Competenti

Coordinamento
Responsabili Servizi di
Prevenzione e
Protezione (SPP)

GRUPPO
SGS
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REFERENTI DEL SISTEMA SGS NELLE AZIENDE SANITARIE )ﬂ‘.\'

Nelle Aziende Sanitarie del Veneto il ruolo di Referente del

Sistema e stato assegnato a
- RSPP (talvolta con la duplice veste di Medico Competente)

- Medico Competente
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SGS SANITA’ - IL CONTRIBUTO DEL COORDINAMENTO MC %&'

Il Coordinamento dei Medici Competenti e sempre stato
coinvolto nelle attivita SGS finora svolte e le ha sempre promosse

| Medici Competenti delle Aziende Sanitarie hanno contribuito
*all’individuazione delle azioni di Prevenzione Primaria,
integrandole con un approccio sanitario anche nell’ottica del
rischio integrato (operatore-paziente)

*alla conoscenza dell’organizzazione e delle criticita lavorative
derivata anche dall’attivita di sorveglianza sanitaria

*al consolidamento dell’attivita di collaborazione con gli attori
della prevenzione (in particolare RSPP, RLS)
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LE SFIDE FUTURE S

21 Aziende ULSS + 2 AO + 1 IRCSS(I0OV) 9 Aziende ULSS + 2 AO + 1 IRCSS(IOV)

Riorganizzazione AULSS » Revisione Sistema SGS nelle nuove realta

Ruolo pro-attivo dei Coordinamenti (MC, RSPP, RLS)
per promuovere e favorire
uniforme adesione al Sistema SGS Sanita
in tutte le Aziende Sanitarie del Veneto
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CONCLUDENDO P) S

Sistema SGS Sanita

cornice ideale
entro la quale realizzare |la
collaborazione tra
Direzioni Strategiche — RSPP — Medici Competenti — RLS
attivita necessaria e richiesta dalle norme
che nelle realta complesse a volte fatica a concretizzarsi

R e
.
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