REGIONE CALABRIA
AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE CROTONE
DIREZIONE GENERALE

DELIBERA N° 084 ORIGINALE

OGGETTO: Rettifica delibera n. 83 del 2 marzo 2016. Determinazione
fabbisogno di personale. Adempimenti art. 1, comma 541, lettera b) legge
208/2015 - rispetto disposizioni Unione Europea in materia di articolazione

dell’orario di lavoro.
0 4 MAR. 2016

L'anno duemilasedici, il giorno del mese di marzo, nella sede
dell’Azienda Sanitaria Provinciale di Crotone, sita in Crotone, via M. Nicoletta
angolo via G. Di Vittorio;

Su conforme proposta del direttore della U.O. programmazione sanitaria e
pianificazione strategica, di concerto con la U.O. gestione risorse umane e con
la U.O. controllo di gestione, nonché della espressa dichiarazione di regolarita e
legittimita dell’atto resa dal medesimo direttore.

IL COMMISSARIO STRAORDINARIO

Vista

La nota n. 4393 del 11 gennaio 2016 nonché la successiva nota n. 34436 del 4

febbraio 2016, recante “Adempimenti art. 1, comma 541, lettera b) legge

208/2015 - rispetto delle disposizioni dell’'unione europea in materia di

articolazione dell’orario di lavoro” con le quali il Commissario ad acta ed il sub

commissario per il rientro dal deficit del settore sanitario della Regione

Calabria, hanno invitato questa ASP:

- a procedere alla modifica dell'organizzazione del lavoro di ciascun
reparto/servizio, con riformulazione, se necessario, degli obiettivi aziendali,
al fine di renderli raggiungibili alla luce delle disposizioni in materia di orario
di lavoro; 1

- a predisporre un piano concernente il fabbisogno di personale, contenente
I'esposizione delle modalita organizzative del personale, tale da garantire il
rispetto delle disposizioni dell’'Unione Europea in materia di articolazione
dell’'orario di lavoro attraverso una piu efficiente allocazione delle risorse
umane disponibili, in coerenza con quanto disposto dall’articolo 14, della
legge n. 161/2014.

- ad adottare al riguardo specifico atto deliberativo da trasmettere alla
struttura commissariale entro e non oltre il 20 febbraio 2016.

Vista

La successiva nota n. 43651 del 11 febbraio 2016 con la quale la medesima
struttura commissariale al fine di uniformare le richieste di cui alle su citate
note n. 4393 e n. 34436 ha trasmesso a questa ASP specifico file da allegarsi
all’atto deliberativo richiesto e concernente il fabbisogno di personale.



Dato atto

Che in esito alla richiesta di cui sopra pervenuta della struttura commissariale
questa ASP provvedeva ad adottare la deliberazione n. 61 del 19 febbraio 2016
approvando nel contempo le relative tabelle allegate e trasmettendo i relativi
file alla struttura commissariale.

Considerato

Che con successiva nota n. 62204 del 25 febbraio 2016 a firma del
Commissario ad acta con la quale si richiede a questa ASP di ritrasmettere le
schede gia inviate alla struttura commissariale secondo il nuovo format
aggiornato ed allegato alla citata nota 62204/2016.

Che nella medesima nota n. 62204/2016 la struttura commissariale precisava
che la proposta trasmessa dalle aziende sara oggetto di specifico confronto con
la struttura commissariale nel corso di specifici incontri che per I'ASP di
Crotone e fissato per mercoledi 2 marzo alle ore 15.00.

Dato atto

Che in esito agli adempimenti richiesti dalla struttura commissariale con la
citata nota n. 62204 del 25 febbraio 2016, questa ASP provvedeva all’adozione
della successiva deliberazione n. 83 del 2.3.2016 recante “Rettifica delibera n.
61 del 19 febbraio 2016. Determinazione fabbisogno di personale.
Adempimenti art. 1, comma 541, lettera b) legge 208/2015 - rispetto
disposizioni Unione Europea in materia di articolazione dell’orario di lavoro”.

Che la medesima deliberazione n. 83/2016 veniva puntualmente trasmessa,
unitamente alle tabelle allegate ed ai relativi file nel nuovo formato richiesto,
alla struttura commissariale.

Che in data mercoledi 2 marzo 2016, alle ore 15.00, presso la struttura

commissariale regionale, si € svolto il programmato specifico confronto tra i

rappresentanti dell’ASP e della struttura commissariale il cui esito e

sinteticamente qui di seguito riportato:

- specificazione di attivita aggiuntive di talune unita operative ospedaliera.

- indicazione della tipologia limitativa del personale con limitazione di
idoneita.

- indicazione del numero di posti rene, di tavoli operatori, sale di radiologia
agnostica.

- indicazione del numero dei parti per la U.O. di ostetricia e ginecologia.

- incremento, rispetto alla proposta ASP, di ulteriori due unita di OPS
ostetriche per la U.O. di ostetricia e ginecologia e una unita di OPS
neurofisiopatologia per la U.O. di neurologia.

- specificazione del fabbisogno di personale del dipartimento di prevenzione e
del distretto anche se non direttamente correlato all’applicazione della legge
161/2014 in materia di orario di lavoro.

Dato atto

che la richiesta concernente il fabbisogno di personale dovra essere supportata
da opportune motivazioni nonché dall'indicazione delle misure strutturali
adottate per garantire il funzionamento dei servizi e l|‘erogazione delle



prestazioni assistenziali, evidenziando in particolare che dovra essere

rappresentata e dimostrata l'impossibilita di ovviare alle rappresentate criticita

operando:

a) procedure di mobilita interna

b) attivazione della guardia interdivisionale o per area omogenea, laddove non
e prescritta la guardia di unita operativa ai sensi dell’allegato 2 ai
CC.CC.NN.LL. delle aree dirigenziali del 3.11.2005.

c) concentrazione di determinate attivita presso una unica sede laddove
I'azienda disponga di due o piu presidi ospedalieri.

Dato atto e considerato

che questa ASP:

1) In ordine alla ottimizzazione delle risorse di personale disponibili, in
attuazione della nuova programmazione regionale di cui al Piano Operativo
2013-2015 approvato con DCA n. 14/2015 e piu specificamente in
attuazione della riorganizzazione della rete ospedaliera, dell’'emergenza
urgenza e delle reti tempo dipendenti approvate con il DCA n. 9/2015, ha
gia provveduto alla riorganizzazione del presidio ospedaliero di Crotone sia
in termini di rideterminazione e adeguamento del numero di posti letto e
delle discipline che nella riorganizzazione interna del medesimo presidio
oggi articolato nelle quattro Aree Funzionali Omogenee (AFO) di seguito
indicate: Medicina, Chirurgia, Emergenza-Urgenza e Accettazione, Servizi
Diagnostici e di Supporto e Materno-infantile, con contestuale aggregazione
del personale nelle stesse AFO.

2) In ordine alle procedure di mobilita interna gia nel corso dell’anno 2015, in

~ occasione dell’adozione del relativo piano assunzionale, si € provveduto ad
adottare e attuare le procedure di mobilita interna necessarie ai fini di una
maggiore razionalizzazione delle risorse di personale in servizio.

3) In ordine alle misure strutturali adottate per garantire il funzionamento dei
servizi e l'erogazione delle prestazioni assistenziali si & gia provveduto
all’adozione di specifiche modifiche nell’articolazione dei turni di servizio del
personale infermieristico (come proposto dal servizio infermieristico
aziendale) finalizzate ad assicurare le disposizioni contenute nell’art. 14
delle legge 161/2014 e quindi variando |‘attuale turnazione con presenze
diurne di 7 ore e notturne di 10 ore secondo la seguente nuova turnazione
che assicura il rispetto dell’obbligo temporale del riposo stabilito in 11 ore.

mattina dalle ore 8.00 alle ore 14.00
pomeriggio dalle ore 14.00 alle ore 20.00
notte dalle ore 20.00 alle ore 8.00

Si &, inoltre, gia provveduto all’attivazione della guardia interdivisionale,
laddove non & prescritta la guardia di unita operativa ai sensi dell’allegato 2
del CCNL aree dirigenziali del 3.11.2005 e pertanto con esclusione delle
unita operative di cardiologia con Utic e di neurologia con SU dell’AFO
medica, delle unita operative dell’AFO chirurgica e materno-infantile,
nonché delle unita operative di rianimazione, MCAE e TIN del DEA e della
unita operativa di psichiatria.



Dato atto e considerato, inoltre,

- le unita di personale in servizio con prescrizioni e/o limitazioni e con
godimento dei benefici di cui alla legge 104, anche in attuazione del DCA n.
128 del 15.12.2015, saranno utilizzati per lo sviluppo delle attivitd sanitarie
e assistenziali della nuova rete territoriale per l'integrazione -effettiva
ospedale-territorio con particolare riferimento a PDTA e dimissioni protette e
assistenza domiciliare.

- la costante riduzione del personale per collocamento a riposo registrata
negli ultimi 5 anni (collocamento a riposo ben 127 unitad di personale del
ruolo sanitario di cui 40 unita di dirigenti medici e 87 unita di personale del
ruolo sanitario del comparto (CPS,CPSE,Tecnici Sanitari e OSS - senza
contare le altre unita di personale appartenente agli altri ruoli) nonché
I'impossibilita della sostituzione per il blocco totale del tourn over, associata
alle unita di personale con limitazioni e prescrizioni nonché al godimento dei
benefici di cui alla legge 104, costituiscono un ulteriore elemento di criticita
non solo ai fini del rispetto della normativa sull‘orario di lavoro di cui alla
legge 161/2014 ma anche per la garanzia dei LEA ai cittadini.

Considerato

che in ordine alla sostenibilita dei costi delle unita di personale di cui al
presente provvedimento questa ASP € nel pieno rispetto del vincolo normativo
di “garantire che le spese del personale, al lordo degli oneri riflessi a carico
delle amministrazioni e dell'imposta regionale sulle attivita produttive, non
superino per ciascuno degli anni dal 2013 al 2020 il corrispondente
ammontare dell'anno 2004 diminuito dell'l,4 per cento”;

che si da atto quindi che il costo complessivo di € 91.899.839 relativo al
personale, comprensivo del costo previsto per I'assunzione delle unita richieste
con la presente autorizzazione, rispetta il vincolo normativo della diminuzione
dell'1,4% della spesa per il personale stabilito dalle vigenti disposizioni e senza
contare la minore spesa derivante dal collocamento a riposo del personale per
I'anno in corso.

Dato atto

che relativamente al personale con qualifica di autista ambulanza e operatore
socio sanitario, pari rispettivamente a 8 e 64 unita, questa ASP & gia stata
autorizzata all’assunzione con specifico DCA del 2015.

Ritenuto
che nonostante gli interventi strutturali e le misure sopra indicate, adottate per
garantire il funzionamento dei servizi e |’erogazione delle prestazioni

assistenziali, permane l'impossibilita di ovviare alle criticita, gia a far data dal
25.11.2015, in virtu dell’'art. 14, comma 1, Legge n. 161/2014, derivanti dalle
modifiche alla normativa italiana in materia di orario di lavoro del personale
medico e del personale infermieristico con le quali il nostro Paese si &
ufficialmente riallineato alla normativa europea vigente in materia.



Dato atto

che il fabbisogno di personale ed il correlato piano delle assunzioni predisposto

da questa ASP e di cui al presente atto deliberativo:

- & redatto alla luce dell’atto aziendale in corso di predisposizione ed & riferito
esclusivamente al personale del ruolo sanitario che si & ritenuto necessario
ed indispensabile assumere per far fronte alle disposizioni normative in
materia di articolazione dell’orario di lavoro della Unione Europea e a quelle
contenute nel D.Lgs. 66(2013 e nell’articolo 14, comma 1, della legge
161/2014;

- € redatto in coerenza con i provvedimenti regionali in materia di
riorganizzazione della rete assistenziale ospedalira e tempo dipendente,
della rete assistenziale emergenza urgenza, della rete assistenziale
territoriale.

Considerato

che il fabbisogno di personale e il piano delle assunzioni di cui trattasi risulta
adeguatamente supportato e motivato nonché comprensivo dalle specifiche
indicazioni delle misure strutturali gia adottate dall’Azienda e sopra richiamate.

Ritenuto

quindi di doversi adottare in via definitiva il piano delle assunzioni richiesto
dalla struttura commissariale e di cui alle tabelle allegate al presente atto per
costituire parte integrante e sostanziale.

Vista

la proposta del direttore della U.O. programmazione sanitaria e pianificazione
strategica formulata di concerto con la U.O. gestione risorse umane e con la
U.O. controllo di gestione.

Acquisito
Il| parere favorevole del direttore sanitario e del direttore amministrativo.

DELIBERA

Per quanto espresso in premessa che qui si intende integralmente ripetuto e
confermato di rettificare ed integrare le precedenti deliberazioni n. 61 del 19
febbraio 2016 e n. 83 del 2 marzo 2016 e conseguentemente approvare in via
definitiva il fabbisogno di personale e il correlato piano delle assunzioni di cui
alle tabelle allegate al presente atto per costituirne parte integrante e
sostanziale.

Di dare atto che in ordine alla sostenibilita dei costi per I'assunzione delle unita
di personale di cui al presente provvedimento questa ASP rispetta il vincolo
normativo di “"garantire che le spese del personale, al lordo degli oneri riflessi a
carico delle amministrazioni e dell'imposta regionale sulle attivita produttive,
non superino per ciascuno degli anni dal 2013 al 2020 il corrispondente
ammontare dell'anno 2004 diminuito dell'1,4 per cento”.

Di precisare che relativamente all’area prevenzione e distrettuale allo stato
stante |'attuale organizzazione delle relative attivita e dei correlati turni di



servizio non si ritiene necessario alcun adeguamento degli organici di personale
per il rispetto della legge 161/2014 in ordine all’'orario di lavoro; si ritene,
tuttavia, di definire, per come espressamente richiesto dalla struttura
commissariale, il fabbisogno di personale dell’area prevenzione e distrettuale
per come indicato nella relativa tabella allegata al presente atto.

Trasmettere copia della presente deliberazione alla struttura commissariale per
il piano di rientro.

Trasmettere il file delle tabelle allegate alla presente deliberazione anche via e-
mail ai seguenti indirizzi di posta elettronica presso la struttura commissariale:

ma.suraci@regcal.it e v.marasco@regcal.it

UFFICIO AFFARI GENERALI
CERTIFICATO DI PUBBLICAZIONE

Si certifica che la presente deliberazionﬁ e ﬁhﬁb%ﬁ? nelle forme di legge
all’Albo Pretorio dell’ASP gi Crotone il f7 f con protocollo della
Segreteria Generale n. ed ivi rimarra per un periodo di dieci giorni.

Il Responsabije
Valter /():Q:sen)mlo /

Ezzee "

Il Direttosel\f.f. Ufficio

Affari Genesali e Lqgali
Dr.ssa A (4]
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AFO M Reparto | 39 Pediatria - | 139 2 2 1 3 s e 2 - = L = 2 2 = e wni diservizio | 25 e £y - G =l | e et e (e il L] 4 e [ 0 = =
s ':"'"“’ 15 |OPS infermiere 5 |oPs infermiere 5 G b 2 |oPS infermiere " 3 15 |0PS infermiere pe B 15 |OPS infermiere 12 [OPS infermiere = 0 |oPS infermiere -
nfantile
Reparto | 33 |  Neuropsichiatria Infantile - | 133 | 21ettiin appoggio atta pediatria o o 7 < specificato in dellbera. ol o R 2 - : - : - 5 B %
Attivazione guerdia 5
i interdivisionale personale
Nesristbiogia 56 TN 7 _|dirigente medico 2 |dirigente medico A 3 3 1 |dirigente medico 5 & 9 |dirigente medico iAo 7 |dirigente medico 10 |dirigente medico 2 |dirigente medico ke
Reparto | 62 (compresa attivita - | 162 2 2 18 [0PS infermiere s 2 9 6 |0PS infermiere o o o 4 |0Ps infermiere. o 4 35 | 20 |oPsinfermiere & ginecologia. 29 | 18 |OPSinfermiere 36 | 20 |OPSinfermiere & L a88) L a8 o 9 LA ) O 0 6 | 2 |oPSinfermiere eatio
ambulatoriale)
Presidio 4 |cps puericultrice 1 |cps puericultrice o o o 1 |cps puericultrice " o 6 |cps puericultrice 4 [cps puericultrice 6 |cps puericultrice 2 |cps puericultrice o
Ospedaliero
20032 | 180032 Terapia Intensivz 19 |dirigente medico 0 [dirigente medic 0 |dirigente med 19 |dirigente medi 19 |dirigente medi 19 |dirigente medico 1 |dirigente medico
San Glovanni Repario | 49 | TerePe Mense ;:7:';:: - | 149 37 37 d o 37 o et L 0 o Cotifiomsed 9 9 3 ool ¥ Sechlifeg 39 = wof .| Lom -] 1o : sz | |- & 3 = 57400
di Dl Crotone e 18 |OPS infermiere 0 |0PS infermiere 4 o o 0 |opsinfermiere o o 20 |0PS infermiere Rioteduredimabiiih interna g 18 |0PS infermiere. 20 |OPS infermiere 2 |ops infermiere s8.150
d attuate nel corso E
wosrts | 350l] | Ame :::;.m:: della o\ . 3 7 |dirigente medico . n X 0 |dirigente medico 5 5 5 0 |dirigente medico S o 45 | |drigente medico 2015. Adorione modifiche | | | 7 _|dirgente medico 4y |2 [drgente medico s L (s 5= . gl 3 o |2 |drigente medico i
o o8 11 |0Ps infermiere 2 |0PS infermiere % 3 2 1 |ops infermiere o o 13 |OPS infermiere acticolsvionie/tuol digerviaio 11 |0PS infermiere 13 |OPS infermiere 2 |Ops infermiere. 5150
personale
Medicina e chirurgia i
20 |dirigente medico 3 |dirigente medico 2 |dirigente medico 20 |dirigente medico 20 [dirigente medico 20 |dirigente medico 0 |[dirgente medico
Reparto diaccettazionee | 151 as 52 7 52 10 s 2 o 2 u o 2 sz e specificato s defber el ] G 52 e s 5, 2 £ ] = af = s - sa3e| 0 =
dlurgenza 32 |0PS infermiere 7 |OPs infermiere i 5 : 1 |ops infermiere 5 7 32 |0ps Infermiere EgIF it lcane: 32 |0PS infermiere 32 |ops infermiere 0 |ops infermiere .
prescritta per le U.O. di terapla
Reparto | 73 | Terspia intensiva neonatale <173 vedi neonatologis o o E E iR per e = = 2 -] s 3 . . . - e llis = |iibe S
7 |dirigente medico 1 |dirigente medico 0 |dirigente med 8 |dirigente medi 7 |drigente medico 8 |dirigente medico 1 |dirigente medico
DSM Reparto | 40 Psichiatria (SPDC) - | 140 5 2 % 2 a b 3 2 | Lo 9 9 25 e madieo 2 b = 25 s 14 2| 2670 889 | 278 109 1471 = == 1.052 -1 $7400
17 |OPS infermiere 3 |oPs infermier 2 [ops infermiere 17 |ops infermiere 17 |opS infermiere. 17_|opsinfermiere 0 |ops infermiere j
0 o 0 0 2
4 |diigente medico 0 |dirigente medico B 5 o 0 |dirigente medico i o 4 |dirigente medico 4 |dirigente medico 4 |dirigente medico 0 |dirigente medico i
Anatomis e istologia
sarvigdy e 203 1s 15 4 |ops infermiere o 15 4 3 [oPs infermiere o o 5 1 |oPs infermiere a o 15 | 4 |oPsinfermiere 15 | 4 |oPSinfermiere 15 | 4 |oPSinfermiere - = # = s E 12.165 o - -] 52508 0 | o |opsinfermiere 5
7 |0Ps tec. san. lab. med. 1 |oPs tec. san. lab. med. ! . s 1 oS tec, san. lsb. med. o 5 7 |0Ps tec. san. lab. med. 7 |0Ps tec. san. lab. med. 7 |ops tec. san. lab. med. 0 [0PS tec. san. lab. med. }
2 |dirigente med ] 2 |dm 0 |dirigente medico
P o Angilogie io6 5 5 igente medico 5 3 5 dirigente medico 3 A o 0 |dirigente medico o 3 , [ 2 [drigente medico , |2 |drigene medico [ dirigente medico . b . . . i o - 3 rigente m r
1 |OPS podologo 0 |0PS podologo o o o 0 [oPs podologo o o 1 |0PS podologo 1 |OPSs podologo 1 |OPS podologo 1 |OPS podologo 34,075
3 |dirigente medico 0 |dirigente medico N & z 0 |dirigente medico o o 3 |dirigente medico 3 |dirigente medico 3 |dirigente medico 0_|dirigente medico s
Servizio dt Medicina nucleare | 210 8 7 1 |oPSinfermiere i 7 1 1 |OPsinfermiere o o o 0 |oPs infermiere 0 o 7 | 1 |oPsinfermiere 7 | 1 |oPsinfermiere 7 1 |oPs infermiere = = 5 2 3 B 309 Bl S 2185 © | © |oPsinfermiere =
3 |oPs tec.san. rad. med. 0 [0PS tec. san. rad. med. 3 5 > 0 |0Ps tec. san. rad. me: b o 3 [0PS tec. san. rad. med. 3 |OPS tec. san. rad. med. 3 [0Ps tec. san. rad. med. 0 |0PS tec. san. rad. med. :
2 |dirigente medi , e 0 |dirigente medi
i e Ules o . igente medico . A ’ 1 |dirigente medico & 5 5 1 |dirigente medico s . o |2 [digente medico o |2 |dieenie medico o |2 [avigente medico b . k L g i [ B ey . rigente medico 5
4 |0PS infermiere 1 |ops infermiere o 9 5 1 |ops infermiere 4 v 4 |os infermiere 4 |opSinfermiere 4 |opsinfermiere 0 |opsinfermiere 5
4 |dirigente medico 2 |dirigente medics 2 |din edi s 4 |ain edi 4 |dirigente medic 1 |dirgente medico
S e A I ge % L = igente medico 5 3 g rigente medico o 3 5 dirigente medico I e dirigente medico . rigente medico i . _ . . ) e e v ge 700
rocedu . - 1 |ops infermi
5 |oPs infermiere 3 |ops infermiere A o o 3 |0PS infermiere 3 2 6 |OPS infermiere e e 6 |OPSinfermiere 6 |OPsinfermiere DES nperiaisle 34075
Laboratorio danalls! 4 |dirigente medico 2 |dirigente medico = 5 A 0 |drigente medico & . 4 |dirigente medico 2015. 4 |dirigente medico 4 |dirigente medico 0 |dirigente medico j
(struttura in fese di Adotione modifiche irig. San... non med.
4 |dirig. sani ved. biol. 4 4 3 . biol. o il
1 SR e o » ig. sanlt. non med. biol. . o . 1 |dirlg. sanit. non med. blol. " o : 1 |dirig. sanit. non med. biol. a i 51 | % |dire: sanit non med. biol. » dirig. sanit. non med. biol. o dirg. sanit. non med. biol. ! ; | . i el et [ bt b e N Irg 5
ArQ tecnologico e 5 |opsinfermiere 4 |ops infermiere o o > 0 |opS infermiere & g 5 | oS infermiere personale Infermieristico 5 |ops infermiere 5 |oPs infermiere 0 |ops infermiere 3
e strutturale) teenico sanitario come
disgnostico 15 |OPS tec. san. lab. med. 5 |OPS tec. san. lab. med. s 5 s 2 |OPS tec. san. lab. med. o 2 18 |OPS tec. san. lab. med. spacifcato i delibers. 15 |OPS tec. san. lab. med. 18 |OPS tec. san. lab. med. - 3 |OPS tec. san. lab. med. 102.225
\erapeticl 2 |dirigente medico 0 |[dirigente medi 0 |dirigente medi 3 |a La guardia interdivisionale &
irigente medi guardia interdivisionale 2 |dirigente medi 2 |dirigente medico 0 |dirigente medico
Servizlo dt Peumologis 168 3 3 o 3 1 e = L e g Sotiees 2 2 5 AT prescritta per U.. di psichiatris, | 3 pemTR 3 £ . - 3 5 - - wr| |- - 5.190 ©
1 |oPS infermiere 1 |opSinfermiere o o N 0 |ops infermiere 0 o 2 |ops infermiere lsberswrlo & rediologis; helle: 1 [ops infermiere 1 |oPs infermiere 0 |0PSinfermiere <
Radiologis 12_|dirigente medico 0 |dirigente medico o o o 0 |dirigente medico 5 o 15 |dirigente medico alte\\.0. servizio.di pronta 12 |dirigente medico 15 |dirigente medico 3 |dirigente medico e
disponibilits sostitutiva della
(sale diagnostiche: 2 Pat
Servizio dt 7 |0Ps infermi r i 7 i 1 . . " 1 4 A = X 0 |os infermiere
rvizi Sagpedtseinged o U as 45 infermiere 0 a5 6 5 |opsinfermiere o o 0 1 |OPs infermiere o 1 48 | 7 |OPSinfermiere guardia. as | 7 |opsinfermiere a8 OPS infermiere 66,963 42.569 3 =
Ecografia + senologia) 26 |OPS tec. san. rad. med. 1 [OPS tec. san. rad. med. 5 5 4 4 |OPS tec. san. rad. med. s . 26 [0PS tec. san. rad. med. 26 (OPS tec. san, rad. med. 26 |OPS tec. san. rad. med. 0 |0PS tec. san. rad. med. .
2 |dirigente medico 0 |[dirigente medico F) o o 0 |dirigente medico = 5 3 |dirigente medico 2 |dirigente medico 3 |dirigente medico 1 |dirigente medico s
Soriod Re(n;::(r:,:nr:a’:vllhx. - o i 1 |oPs infermiere L x| s 1 |ops infermiere 5 3 % 0 |0Ps infermiere % 5 s |2 [ops infermiere 1o |1 [0PS nfermiere 2o |_L_|oPs infermiere I i J X 5 . 0 [ (W (] | e 5 |1 |opsinfermiere 3407
14 |OPS fisioterapista 2 |oPs fisioterapista 5 o 3 3 |OPs fisioterapista 3 5 14 | OPs fisioterapista 14 |0Ps fisioterapista 14 |OPS fisloterapista 0 |OPs fisioterapista .
2 |oPs logopedista 0 |oPs logopedista o A s 0 |0Ps logopedista o " 2 |ops logopedista 2 |ops logopedista 2 |ops logopedista 0 |opslogopedista =
9 |dirigente medico 1 |dirigente medico i & o 0 |dirigente medico 4 5 9 |dirigente medico s |dirigente medico 10 |dirigente medico 1 |dirigente medico B
1 |dirlg. sanit. non med. biol. L . biol. o non med. biol. 1 |dirig. sanit. . biol. 0. |¢0g-SAn: ion fred.
ool N o | = = irg. sanit. non m 4 & . 0 |[dirig. sanit. non med. biol o s 3 dirig. sanit. non med. biol 8 o 45 |_L_|dis sanit non med. biol. 45 |1 |dirs sanit non med. o “ g, sanit. non med. biol. | ’ i ) J E o I s (e, i o .
faesiT 7 |ops infermiere 0 |0pS infermiere o o 0 0 [oPSinfermiere A s 7 |oPs infermiere 7 |ops infermiere 7 |ops infermiere 0 |oPsinfermiere z
6 |0Ps tec. san. lab. med. 0 |0Ps tec. san. lob. med. o & o 0 oS tec. san. lab. med. o 5 6 |0Ps tec. san. lab. med. 6 [0ps tec. san. lab. med. 6 |OPS tec. san. lab. med. 0 [0PS tec. san. lab. med. :
Servizio dt Dialisi 204 | vedinefrologia e dialist ) o « S B 3 ~ = , - G 5 =L ) .
200 |dirgente medico 19| dirigente medico 1 |dirigente medico 166 |dirigente medico 200 |dirlgente medico 232 |dirigente medico 25 |dirigente medico 2354800
: dirig. san. non med.
dirlg. sanit. ed. biol. i non m 3 . biol. &
e = o 5 |dirig.sanit. non med. biol e e i 1|dirg. sanit, non med. biol. o § G 4 |dirig. sanit. non med. biol. i = s34 |_s_|drie sanit. non med. bil. qio |5 |drie sanit. non med. biol g2 |5 |diis sanit. non med. biol. mall | rues | 0w asie] s | s {ase ] 5| mie | s eolael :
377 |OPS infermi 108|OPS Infermiere 45 |OPS Infermiere 101 |OPS infermiere 378 |OPS infermiere 373 |0PS Infermiere 35 |0PS Infermiere 068400
57_|ops tec. sanitario 7]0ps tec. santtario 7 {0ps tec. Sanitario 52 |ops tec. Sanitario 57_|oPs tec, Sanitario 62_|ops tec, Santtario 6_|0PS tec. Sanitarlo 204.450
& 3.829.450




RICHIESTA
PERSONALE CHE HADIRITTO AD| ~ VARIAZIONI DI ' N. UNITA' PERSONALE ASSUNZIONI | FABBISOGNO DI PERSONALE
e PERSONALE DISTINTO PER | yARIAZIONI DI PERSONALE CON LIMITAZIONE | DESCRIZIONE DELLA VARIAZIGN)DY CONSISTENZA DEL USUFRUIRE DI PERMESSI Al | PERSONALE CHE HA o O L LR NECESSARIE PER CONSENTIRE | NECESSARIEPER | SERVIZI DI PREVENZIONE E
i CONSISTENZA PERSONALEAL | RUOLO/PROFILO (COMEDA | pERSONALE | CONSISTENZA DEL PERSONALEAL | PERSONALE PERMANENTE DI IDONEITA' TIFCLOGIA PERSONAMLEIGON PERSONALE CON SENSI DELLAL. N, 104/1992 | DIRITTO AD USUFRUIRE | PERSONALE CHEHA | ADOTTATE PER GARANTIRE ILRISPETTO DELLE 11 OREDI | ADEGUAMENTO | ASSISTENZA DISTRETTUALE cosTo
COUASE 1 s e 8 UNITA' OPERATIVA 31/12/2014 TABELLABALLEGATA)E | (INGRESSI/USCIT 31/12/2015 con DISTINTO PER RUOLO/PROFILO |  LIMITATIVA CON HMITAZIOHE LIMITAZIONE DISTINTO PER RUOLO/PROFILO | DI PERMESSIAISENSI | DIRITTO AD USUFRUIRE | IL RISPETTO DELLE NORME | N.PRESTAZIONI | DESCRIZIONE | piposo/piE E PERRISPETTARE | ORGANICO DISTINTO PER ASSUNZIONI
o TIPOLOGIA DI CONTRATTO | ) INTERCORSE LIMITAZIONE DI | (coME DA TABELLA B ALLEGATA) INDICAZIONE DEL PERMANENTE PERMANENTE (COME DA TABELLA B DELLAL.N.104/1992 | DI PERMESSI Al SENSI INMATERIADI ANNUE ATTIVITA ILLIMITE DELLEABORE | PERSONALE PERIL | RUOLO/PROFILO (COMEDAL |  RICHIESTE
Nl AT aoe IDONEITA' PERSONALE ESCLUSO INTERCORSE e ALLEGATA) (INGRESSI/USCITE) | DELLA L. N. 104/1992 AL ARTICOLAZIONE SETTIMANALI e TABELLA B ALLEGATA)
DALLA TURNAZIONE NELL'ANNO 2015 INTERCORSE NELL'ANNO 31/12/2015 DELL'ORARIO DI LAVORO 161/2014
2015
n. profilo/ruolo n. profilo/ruclo n. profilo/ruolo n. profilo/ruolo n profilo/ruolo 3 profilo/ruolo n profilo/ruolo
) = X 6 |dirigente medico 6 |dirigente medico 5 |dirigente medico 4] - - - 2 _|dirigente medico - 2 2 |dirigente medico 174.800
Igiene e Sanita Pubblica 2| OPS infermiere 2_|OPS infermiere 2__|oPS infermiere 1 0 - - - 1 - 0 2076 0_LjaPs L =
5 | OPS tec. prevenz. 5 | OPS tec. prevenz. S | OPS tec. Prevenzs. 0 - - - - 0 2 |OPS tec. Prevenzs. 68.150
» ! 3 |dirigente medico 3 |dirigente medico 3 |dirigente medico 0 - - - - [s] 2__|dirigente medico 174.800
Integrazione Salute e Ambiente 1 _|OPS infermiere 1_|OPS infermiere 1__|OPS infermiere 1 [ - - - 1 - 0 3.613 O_|OPS Infermiere =
7 | OPS tec. prevenz. 7 | OPS tec. prevenz. 7__| OPS tec. Prevenzs. 0 - - - - 6] 2 |OPS tec. Prevenzs. 68.150
Educazione Sanitaria e Attivita di Screning 3 |dirigente medico 3 |dirigente medico 3 |dirigente medico 0 - - - - 0 Considerato che I'attivita di 41.403 0 __|dirigente medico "
. e o oy servizio & ordinariamente
Prevenzione nelle scuole, pediatria di comunitae | 5 |dirigente medico 5 _|dirigente medico 4 _|dirigente medico 0 - - - 1 _|dirigente medico - 1 articolata in orario diurno 14.446 1 _|dirigente medico 87.400
prevenzione rivolta alle persone (vaccinazioni) 3 (mattis iggio) e chi .
5 _|OPS infermiere 5_|OPS infermiere 5 __|OPS infermiere 2 ) - - - 2 1| OPS infermiere - 1 psaie S haales 1_OPS infermiere 34.075
Tutela della Salute delle Attivita Sportive 1 |dirigente medico 1 |dirigente medico 1 |dirigente medico 0 - - - - 0 per; ‘:m’" o no_ lur:o & 761 1 |dirigente medico 87.400
1_|OPS infermiere 1_[OPS infermiere 1| OPS infermiere 1 o 2 ; - 1 : 0 e Le attvita sono 1_[ops infermiere 34075
DIPARTIMENTO Igiene alimenti e nutrizione 1 |dirigente medico 1 |dirigente medico 2 1 |dirigente medico ) - - - - ) = 5 : della 987 quelle 2 |dirigente medico 174.800
DI PREVENZIONE 4 _|OPs tec. prevenz. 4 | OPS tec. prevenz. 4| OPS tec. prevenz. 0 - - - - [o} giardia ion Fisulta specificatament - “|_2 |OPstec.prevenz. 68.150
Prevenzians o siciterzaambientidi lavero 2 |dirigente medico 2 |dirigente medico 2 |dirigente medico 0 - - - - 0 alcuna specifica o558 stabiRe el 1 |dirigente medico 87.400
6_|OPS tec. prevenz. 6 | OPS tec. prevenz. 6 | OPS tec. prevenz. 0 - - - - [} modalia per LEA proveiviors 2 |OPS tec. prevenz. 68.150
Medicina legale 12 |dirigente medico 12 |dirigente medico 12 |dirigente medico 0 - - - - o] garantire il rispetto delle 23.376 O |dirigente medico -
1 |OPS infermiere 1 |OPS infermiere 1 | OPS infermiere 1 [] - - - 1 - ] norme in materia di 0__|OPS infermiere -
Sanita animale 5 _|dirig. Med. Veterinari 5 |dirig. Med. Veterinari 5 |dirig. Med. Veterinari 0 = = = - ] r ‘orario di 179.419 0 |dirig. Med. Veterinari -
OPS tec. prevenz. 7__| OPS tec. prevenz. 7 | OPS tec. prevenz. 0 - - - - o] lavoro di cui alla legge i 0 __|OPS tec. prevenz. -
Igiene della produzione, trasformazione, . - 161/2014
202 commercializzazione, conservazione e trasporto 5 |dirig. Med. Veterinari 5 |dirig. Med. Veterinari 5 |dirig. Med. Veterinari 0 - - - - [¢] 208 0__|dirig. Med. Veterinari -
degli alimenti di origine animale e loro derivati
7 | OPS tec. prevenz. 7 | OPS tec. prevenz. 7 | OPS tec. prevenz. 0 - - - - 0 O |OPS tec. prevenz. -
Igiene degli allevamenti e delle produzioni 2 _|dirig. Med. Veterinari 2 | dirig. Med. Veterinari 2__|dirig. Med. Veterinari o] - - - - 0 6.917 0 |dirig. Med. Veterinari -
zootecniche 2 | OPS tec. prevenz. 2 | OPS tec. prevenz. 2 | OPS tec. prevenz. ] - - - - 0 . Q |OPS tec. prevenz. -
Totale 93 93 -2 91 6 0 - - - 6 4 - - 4 274.161 19 1.127.350
Area.delle Cure .Prir'narie: Considerato che I'attivita di
nAssistenza sanltatia dibase (MMG BLS- MCA); 19 | dirigentimedici | 19 | dirigenti medici 0 19 dirigenti medici 1 0 0 o 0 1 0 - - o || el scrinadanents 4 dirigenti medici 349.600
i articolata in orario diurno
- Assistenza Domiciliare; (mattino e pomeriggio) e che
. i e per il periodo notturno e Le attivita sono
- Assistenza riabilitativa territoriale festivo l servizio & quelle
DISTRETTO  |extraospedaliera; 58 OPS infermiere 58 OPS infermiere 0 58 OPS infermiere 18 o 0 0 0 18 15 OPS infermiere - 15 asslcuratoconpronta | datidiattivithin e e o OPS infermiere 0
UNICO - Assistenza anziani e disabili; d|spombnlrta sostitutiva della carso‘dl & sttt nel = =
AZIENDALE |- Assistenza penitenziaria Eusirie fp A acquisizione | ¢y sssistenza
o = ia alcuna specifica
Area Cure Palliative e Terapia del Dolore 0_|person. ospedaliero 0 0 |person. 0 0 0 0 0 0 E 2 5 modalita per disetoile 0 |person. ospedaliero -
Area dei Servizi: garantire il rispetto delle
- Assistenza Farmaceutica dirigente medico dirigente medico dirigente medico norme in materia di dirigente medico
i 2 1 % " 3! , 5 o 5 | N ) ) 0 o 0o 0 0 - - 0 " " 0 -
- Assistenza Protesica; pi protesica articolazione dell'orario di assistenza protesica
- Servizi ivi lavoro di cui alla legge =
Totale 78 78 o 78 19 o 0 0 0 19 15 2 i o 161/2014 - - -] 4 349,600
Totale 171 -2 169 25 o] 0 [o} 0 25 19 - - 19 274.161 - -1 23 1.476.950
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