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Adozione del Programma regionale per la prevenzione del rischio clinico e per lasicurezzadei pazienti — triennio 2019-2021 — promosso
dal Gruppo Regionale di Coordinamento ( GRC) —ai sensi dellaDGR 137/2015

UFFICIO RAGIONERIA GENERALE

PREIMPEGHNI
Num. Preimpegno Bilancio Missione.Programma Capitolo Importo Euro
IMPEGNI
Num. Bilancio| Missione. Capitolo Importo Atto Num. Anno |Num. Impegno
Impegno Programma Euro Prenotazione Perente
LIGUIDAZIONI
Num. Bilancio | Missione. Capitolo Importo Num. Atto Num. Data
Liquidazione Programma Euro Impegno Atto Atto
VARIAZIONI/DISIMPEGNI/ECONOMIE
Num. Bilancio| Missione. Capitolo Importo Num. Atto Num. Data
Registrazione Programma Euro Impegno Atto Atto
ACCERTAMENTO
Importo da accertare
MNote
Visto di regolarita contabile IL DIRIGENTE DATA
Allegati M. 1
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IL DIRIGENTE

VISTE

il D. Lgs 30 marzo 2001, n. 165 e s.m.i avente ad oggetto “Norme generali sull'ordinamento del
lavoro alle dipendenze delle amministrazioni pubbliche”;

la LR. 2 marzo 1996, n. 12 e s.m.i, relativa alla riforma dell'organizzazione amministrativa
regionale;

la deliberazione di Giunta Regionale 13 gennaio 1998, n. 11 concernente I'individuazione degli
atti di competenza della Giunta Regionale;

la deliberazione di Giunta Regionale 23 aprile 2008, n. 539 recante la disciplina dell’iter
procedurale delle determinazioni e disposizioni dirigenziali della Giunta regionale e I'avvio del
Sistema Informativo di Gestione dei provvedimenti amministrativi, come modificata dalla
Delibera di Giunta Regionale n.1340 del 11 dicembre 2017,

la deliberazione di Giunta Regionale 19 febbraio 2014 n. 227 con la quale ¢ stata definita la
nuova denominazione e configurazione dei Dipartimenti regionali relativi alle aree istituzionali
della Presidenza della Giunta e della Giunta Regionale e alla riallocazione delle strutture esistenti
in coerenza con le nuove attribuzione dei dipartimenti;

la deliberazione di Giunta Regionale 19 febbraio 2014 n. 231 con la quale ¢ stato conferito
Iincarico di Dirigente Generale del Dipartimento Politiche della Persona, prorogato con la
DGR n.122 del 24.02.2017 e DGR n.818 del 31 luglio 2017;

la deliberazione di Giunta Regionale n. 693 del 10/06/2014, con la quale 'esecutivo ha
provveduto a ridefinire la configurazione dei dipartimenti regionali relativi alle Aree istituzionali
“Presidenza della Giunta” e “Giunta Regionale” a parziale modifica della D.G.R. n. 227/2014;
la deliberazione di Giunta Regionale n. 694 del 10/06/2014 avente ad oggetto
“Dimensionamento ed articolazione delle strutture e delle posizioni dirigenziali delle aree
istituzionali della Presidenza della Giunta e della Giunta Regionale. Individuazione delle
strutture e delle posizioni dirigenziali individuali e declaratoria dei compiti loro assegnati”;

la deliberazione di Giunta Regionale n.689 del 22 maggio 2015,”Dimensionamento ed
articolazione delle strutture e delle posizioni dirigenziali delle Aree istituzionali della Presidenza
della Giunta e della Giunta regionale. Modifiche alla DGR n.694/2014;

la deliberazione di Giunta Regionale n.691 del 26 maggio 2015, “DGR n.689/2015 di
Ridefinizione dell’assetto organizzativo dei Dipartimenti delle Aree istituzionali “Presidenza
della Giunta e Giunta Regionale. Affidamento incarichi dirigenziali.”

la deliberazione di Giunta Regionale n.771 del 09.06.2015 modificativa delle DD.G.R.
n°689/2015 e n.691/2015;

la deliberazione di Giunta Regionale n.624 del 07.06.2016 modificativa della DGR n.689/2015;

VISTE

la L.R. n. 2 del 12 gennaio 2017 di “Riordino Del Servizio Sanitario Regionale di Basilicata” che
delinea un riassetto del Sistema Sanitario Regionale;

L.R. 13 marzo 2019 n. 2 “Legge di Stabilita Regionale 20197,
L.R. 13 marzo 2019 n. 3 “Bilancio di Previsione finanziario per il triennio 2019-2021”.
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— L.R. 13 marzo 2019 n. 4 “Ulteriori disposizioni urgenti in vari settori d’intervento della Regione
Basilicata”.

— DGR n. 169 del 15.3.2019 “Ripartizione in capitoli dei titoli, delle tipologie e delle categorie delle
entrate e delle missioni, dei programmi, dei titoli e dei macroaggregati delle spese del Bilancio di
Previsione finanziario per il triennio 2019-2021".

ATTESO

che la DGR n.137 del 10 febbraio 2015 ha approvato il documento di “Istituzione del Sistema
Regionale di Gestione del Rischio Clinico e della Sicurezza del Paziente in attuazione della DGR n. 238
del 23 febbraio 2011”7 dando mandato alle Aziende Sanitarie regionali della attuazione dei contenuti
programmatici;

che la predetta deliberazione delinea un sistema regionale a rete costituito da:

—  Gruppo Regionale di coordinamento per la gestione del rischio clinico (GRC)

— Gruppo aziendale di coordinamento per la gestione del rischio clinico (GAC) che deve essere
integrato con esperti esterni della materia al fine di garantire completezza di valutazione e
trasparenza,

— Funzione aziendale per la gestione del rischio clinico;

— Rete dei referenti aziendali per la gestione del rischio clinico (rete);

che le Aziende del SSR in attuazione del deliberato regionale hanno costituito la Funzione aziendale
dedicata al rischio clinico, il GAC e la rete dei referenti aziendali

che il GRC, di fatto istituito con DGR n. 238/2011, e nominato con la DD 72AB/2011/D/540 del
25.10.2011 e s.m.i. a seguito della indicazione da parte delle Aziende Sanitarie dei propri referenti,
svolge la propria attivita in qualita di organo tecnico del Dipartimento regionale con funzioni di
indirizzo, coordinamento e verifica di quanto pianificato;

che con le precedenti Determinazioni Dirigenziali 13AB.2015/D.00272 del 11/06/2015 e
13AN.2016/D.00189 del 13.5.2016 sono stati approvati, tispettivamente, i programmi operativi per la
prevenzione del rischio clinico e la sicurezza dei pazienti per 'anno 2015 e per il triennio 2016/2018;

VISTA Ia L. 8 marzo 2017 n. 24 - Disposizioni in materia di sicurezza delle cure e della persona
assistita, nonché in materia di responsabilita professionale degli esercenti le professioni sanitarie-
laddove stabilisce:

all’art.2, comma 4 che  In ogni regione ¢ istituito, con le risorse umane, strumentali e finanziarie disponibili a
legislazione vigente e comunqgue Senga nuovi o maggiori oneri a carico della finanza pubblica, il Centro per la gestione
del rischio sanitario e la sicurezza del pagiente, che raccoglie dalle strutture sanitarie e sociosanitarie pubbliche e
private i dati regionali sui rischi ed eventi avversi e sul contenzioso e li trasmette annnalmente, mediante procedura
telematica unificata a livello nazionale, all'Osservatorio nazionale delle buone pratiche sulla sicurezza nella sanita, di cui
all'articolo3”

all’art.2, comma 5 di aggiungere all'articolo 1, comma 539, della legge 28 dicembre 2015, n. 208, in
fine, la seguente lettera: «d-bis) predisposizione di una relagione annuale consuntiva sugli eventi avversi verificatisi
all'interno della struttura, sulle canse che hanno prodotto I'evento avverso ¢ sulle conseguenti iniziative messe in atto.
Detta relazione ¢ pubblicata nel sito internet  della struttura sanitaria», laddove la rilevazione degli “eventi
avversi” viene posta dal legislatore in correlazione con I'analisi degli stessi per individuarne le cause e
soprattutto per la predisposizione di iniziative conseguenti finalizzate ad evitarne il riaccadimento;
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all’art.4, comma 3 che “/e strutture sanitarie pubbliche e private rendono  disponibili, mediante pubblicazione nel
proprio sito internet, i dati relativi a tutti i risarcimenti erogati nell'ultimo  quinquennio, verificati nell' ambito
dell'esercizio  della  fungione di  monitoraggio, prevenzione e gestione del rischio sanitario (risk management) di cui
all'articolo 1, comma 539, della legge 28 dicembre 2015, n. 208, come modificato dagli articoli 2 ¢ 16 della presente

legge”.

DATO ATTO che il GRC ha elaborato una proposta di programmazione triennale (anni 2019-2021)
sia per le aziende del SSR e sia per i compiti in capo allo stesso GRC che sara impegnato nel triennio
nella omogenizzazione delle procedure correlate alle raccomandazioni ministeriali per la prevenzione
del rischio clinico e gia in essere nelle diverse realta aziendali “allo scopo di addivenire a procedure univoche”

in ambito regionale insieme ad “wn corrispondente programma di monitoraggio attraverso andit interaziendali”

RITENUTO necessario adottare formalmente il proposto programma, allegato parte integrante
sostanziale della presente determinazione, inteso quale di Atto di Inditizzo per la stesura/
aggiornamento dei piani aziendali per la prevenzione del rischio e per la sicurezza dei pazienti, in
costanza del fatto che gia la DGR 662/2015 - come integrata e modificata da analoghe successive
deliberazioni fino alla DGR n. 190/2018 - gia includevano tra gli obiettivi strategici regionali, da
perseguirsi da parte delle Aziende del SSR, la definizione del piano aziendale per la riduzione del rischio

clinico e per la sicurezza dei pazienti e il monitoraggio delle azioni stesse ;

Per le ragioni indicate in premessa che si intendono integralmente richiamate:

DETERMINA

Per quanto esposto in premessa e che si intende integralmente riportato e trascritto di :

di approvare il Programma regionale per la prevenzione del rischio clinico e per la sicurezza dei
pazienti — triennio 2019-2021 — promosso dal Gruppo Regionale di Coordinamento ( GRC) — ai sensi
della DGR 137/2015;

di invitare i Direttori Generali delle Aziende del SSR a verificare la completezza e la congruita del
proprio Piano per la riduzione del rischio clinico, ai fini della compatibilita con il presente atto, in
quanto costituisce requisito per la validazione del Piano aziendale di prevenzione del rischio clinico per
gli anni di competenza ai fini della valutazione per le direzioni generali;
di richiamare quanto stabilito nelle delibere di adozione degli “Obiettivi di salute e di programmazione
economico finanziaria per i direttori generali delle aziende sanitarie ed ospedaliere regionali anni 2018
-2019- 20207 di seguito riportato:

- la trasmissione al Dipartimento regionale del piano aziendale di prevenzione del rischio clinico

entro il 30 giugno di ogni anno
- la trasmissione della relazione sullo stato di attuazione del piano entro il 28 febbraio dell’anno

successivo
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di dare atto che il GRC, come da programma, avviera 'implementazione di un programma di audit sia
in relazione alla verifica dell’attuazione delle procedure aziendali e sia qualora si dovessero rilevare
delle aree di criticita

L'ISTRUTTORE

IL RESPONSABILE P.O. Maria Luisa Zullo IL DIRIGENTE Giuseppe Montagano

La presente determinazione é firmata con firma digitale certificata. Tutti gli atti ai quali é fatto riferimento nella
premessa e nel dispositivo della determinazione sono depositati presso la struttura proponente, che ne curera
la conservazione nei termini di legge.
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Adozione del Programma regionale per la prevenzione del rischio clinico e per lasicurezzadei pazienti — triennio 2019-2021 — promosso
dal Gruppo Regionale di Coordinamento ( GRC) — ai sensi dellaDGR 137/2015

UFFICIO CONTROLLO INTERNO DI REGOLARITA AMMINISTRATIVA
Note

Visto di regolarita amministrativa ILDIRIGENTE Assunta Palamone DATA  04/06/2019

OSSERVAZIONI

IL DIRIGENTE GENERALE  Donato Pafundi

La presente determinazione & consultabile, previa autorizzazione sulla rete intranet della Regione Basilicata all’indirizzo
http://attidigitali.regione.basilicata.it/AttiDigitali
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