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Verbale dei lavori della Commissione di Valutazione per il
conferimento di incarico di Direzione di Struttura Complessa
Medicina e chirurgia d’accettazione e d'urgenza

— sotto il profilo _oggettivo, declinato sulia base del governo clinico e
delle caratteristiche organizzative e tecnico-scientifiche.

Il Dipartimento di Emergenza e Accettazione rappresenta un elemento di
rilevanza strategica nell'organizzazione funzionale e strutturale delFAUSL di
Imola.

La Struttura Complessa di Pronto Soccorso e Medicina di Urgenza & elemento
cardine e non sostituibile dell’'organizzazione dello stesso Dipartimento.
L'organizzazione funzionale della SC di PS e Medicina d'Urgerza si
caratterizza per un’attivita su tutto il processo dell'emergenza urgenza che inizia
nel territorio con le funzioni di Emergenza Territoriale (118), si sviluppa nelle
attivita di Triage, di emergenza e urgenza negli ambulatori e shock room del
Pronto Soccorso Generale, nelle attivita di Osservazione Breve Intensiva (8+2
box) e si completa nelia fase di ricovero in Medicina d'Urgenza dotata di 19
posti letto.

La organizzazione e struttura di queste attivita sono quanto mai specifiche nella
nostra realta che ha sviluppato la completa integrazione della figura del medico
dellurgenza sia nella fase territoriale che in quella di accettazione e
stabilizzazione dei pazienti critici che della accettazione e del ricovero in reparto
a degenza breve quale e la Medicina d’Urgenza.

La organizzazione della SC di PS e Medicina d'Urgenza & caratterizzata al suo
interno da una Struttura Semplice di Pronto Soccorso ed una Struttura
Semplice di Medicina d’Urgenza e risulta essere oggettivamente complessa sia
sotto il profilo organizzativo, professionale e scientifico che quantitativo anche
correlato all'alto numero di operatori medici (22), di 3 coordinatori infermieristici,
di infermieri (77), di autisti (23) e OSS (25).

La SC di PS e Medicina d'Urgenza & elemento cardine dell'organizzazione
funzionale ed assistenziale dei percorsi Hub&Spoke riferiti alla PTCA primaria
(comprensiva degli aspetti techologici delle teletrasmissione degli ECG), alla
centralizzazione al Trauma Center di sottogruppi di pazienti traumatici, alla
centralizzazione di pazienti al Centro grandi Ustionati di riferimento.

Ha sviluppato il percorso Stroke con trombolisi effetiuate dal personale medico
di questa struttura con piena integrazione dipartimentale nella gestione della
fasi acute del ricovero, mentre si procede alla centralizzazione per le procedure
endovascolari

Nel'ambito dei miglioramenti assistenziali valutati sulla base delle indicazioni di
governo clinico & stato sviluppato un percorso clinico assistenziale finalizzato al




miglioramento della tempistica dei pazienti con Frattura di Femore in carico alla
SC di PS e Medicina d’'Urgenza.

Risulta quindi indispensabile mantenere una Direzione di Struttura Complessa
di Pronto Soccorso e Medicina d’Urgenza in funzione delle caratteristiche
organizzative delle aitivitd qualitative e quantitative che devono essere
presidiate, verificate e costantemente sviluppate a livello tecnico-scientifico
sempre nell'ambito di una visione generale del’'emergenza con la necessaria e
paritetica integrazione interaziendale.

— softo il profilo soggettivo delie_competenze professionali e
manageriali, delle conoscenze scientifiche e delle attitudini ritenute
necessarie per assolvere in modo idoneo alle relative funzioni.

Il candidato idoneo a coprire Fincarico di cui allavviso dovra pertanto possedere
un profilo professionaie quanto piti possibile coerente con i profilo oggettivo
della struttura complessa sopradescritto, e pit precisamenie:

a) Competenze professionali

Concernenti in particolare i seguenti ambiti di attivita:

- percorso formativo specialistico preferibiimente in medicina interna in
particolare con indirizzo in medicina d'urgenza e/o cardiovascolare,

- conoscenza approfondita del modello Hub&Spoke regionale,

- conoscenza documentabile del modello CO 118 e del Sistema
del’Emergenza Territoriale (rete) delPArea Vasta Emilia Centro,

- documentata attivitd professionale nel settore dellEmergenza Urgenza
anche con compiti direzionali

- documentata competenza assistenziale nei pazienti in regime di ricovero

- documentata attivitd formativa nel settore dellEmergenza e Urgenza

b) Competenze manageriali:
Concernenti in particolare:

-~ conoscenza approfondita def budgeting, della analisi dei risultati e delle
modalita di azioni di miglioramento riferibili anche al settore
del’emergenza (partecipazione a corsi avanzati manageriali)

- conoscenza approfondita e documentata della valutazione individuale dei
Dirigenti Medici anche mediante appositi Corsi di formazione
manageriale (Master in Funzioni Direttive e Gestione dei Servizi)

- Incident Reporting

- Partecipazione ad Audit Clinici

c) Conoscenze scientifiche

- Conoscenza delle linee guida nazionali ed internazionali nell'ambito
del’emergenza anche documentabili da appositi Corsi formativi (ad
es.ATLS, ALS)

- Produzione scientifica indirizzata al’'emergenza
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d) Attitudini

- Conoscenza ed esperienza relative al modello di assisienza per intensita
di cure

- Lavoro di gruppo

- Gestione dei conflitti

- Propensione alle innovazioni

- Buona conoscenza delia lingua inglese



