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LA GIUNTA REGIONALE

Premesso che il Plano Sanitario Regionde 2005/2007 approvato con la deliberazione del Consiglio
Regionae n. 22 dd 16/02/05 prevede d punto 3.4.9.1 le attivita di governo clinico mirate dla gestione del
Rischio Clinico ela Scurezzadd Paziente;

Condderata la necessita di una corretta ed adeguata vautazione dell’ errore in medicing, con I’ esigenza di
intervenire per prevenire gli eventi avwers piu gravi e vishili, nonché I'esigenza di far emergere i mancti
incidenti e le azioni inscure che accadono normamente nella pratica professonae e che possono avere
ripercussoni sullascurezza dd paziente;

Richiamatala Delibera G.R. n. 1179 dd 10-11-2003 che igtituisce il Centro regionae per la gestione del
Rischio Clinico e Scurezza del Paziente, quae organismo per il miglioramento della Scurezzadel paziente;

Vidala L.R. 40 dd 24/02/2005 “Disciplina del Servizio Sanitario Regiona€’ ed n particolare | art. 43
comma 1 lettera d) cheindividuail Centro regionae per il Rischio Clinico e la Sicurezza dd Paziente quae
organismo del governo clinico regionae;

Vida la necessita di redizzare interventi Sa di tipo organizzativo che operativo per la prevenzione
dedll’ errore in medicing, Sa per ridurre i costi assicurativi sempre crescenti che gravano sul SSR e anche e
soprattutto per rinsddare un rapporto di fiduciatra cittadini ed istituzioni sanitarie;

Preso atto della necessita di un coordinamento ed integrazione di tutte le attivita inerenti la Sicurezza del
paziente, il miglioramento ddlla qudita e la performance dinica;

Richiamata la Delibera G.R. n. 1387 dd 21-12-2004, avente per oggetto “Linee di indirizzo per la
gestione del rischio dinico e la Sicurezza ddl paziente nelle aziende sanitarie dd SSR” con la quale sono
date ddineate specificheiniziative di gestione del rischio dlinico;

Condderata la necessita di redizzare un coordinamento tra tutte quelle dtivita e funzioni che sono state
definite dd laDdiberaG.R. n. 1387 dd 21-12-2004 ed anche d fine dello sviluppo dd sstema regionde
per lascurezzadd paziente;

Congderatala Ddibera G.R. n. 114 del 20-02-06 avente per oggetto “Proroga interventi di sostegno per
lo svolgimento ddle funzioni dd CRRCSP, con la qude s € ritenuto opportuno continuare a garantire |l
supporto per la piena operativitade Centro regionae Rischio Clinico;

Vida la delibera ddla Giunta regionale n. 550 de 07-06-2004 che idtituisce I’ osservatorio regionde
permanente del contenzioso;

Vida la ddiberazione G.R. n. 462/2004 “Direttive regiondi per I'esercizio della tutela degli utenti del
Servizio Sanitario della Toscand’;

Richiamata la ddibera della Giunta regionde n. 948 del 20-09-2004 “Copertura asscurativa de rischi
delle aziende Aziende Sanitarie’;



Atteso che occorre intervenire sulle condizioni di lavoro e sulla performance degli operatori sanitari,
mediante pit idonei @ moderni srumenti formativi d fine di migliorare il lavoro di teeam eiil rischio di errori
conseguenti dla comunicazione interng;

Ritenuto che la gestione del rischio dinico S redizza anche attraverso una corretta comunicazione con il
cittadino ndll’ ambito delle prestazioni sanitarie;

Premesso quindi che tutto cio rgppresenti per le Aziende Sanitarie, ed in particolare per le Direzioni
Sanitarie, condizione fondamentde per la messa a punto di un Sstema aziendde di gestione del rischio
clinico dl’interno del SSR, teso a migliorare la Scurezza dd paziente, obiettivo baslare de Governo
Clinico;

A vaoti unanimi
DELIBERA

1. di gpprovare I'dlegato A “Azioni di coordinamento e sviluppo delle ativita di gestione ddl rischio
clinico” contenente indicazioni per I" attuazione delle seguenti azioni:

» Coordinamento ed integrazione delle attivita di gestione de rischio clinico e andis del
contenzioso

» Coordinamento aziendde o inter-aziendde delle ativita per il governo dinico ddla
qudita e scurezza

» Implementazione de Sstemadi segnadazione degli eventi avwers

» Formazione mediante smulazione

» Formazione sullacomunicazione d cittadino che ha subito un evento avverso

2. di incaricare la Direzione Generde dd Diritto dla Saute e Politiche di Solidarieta, di predisporre
tutti gli adempimenti necessari per dare attuazione dle azioni di coordinamento e sviluppo ddle
ativitadi gestione del rischio clinico.

I presente provvedimento e soggetto a pubblicazione ai sens dell’art. 2, comma 3, L.R. n. 18/96. In
ragione del particolarerilievo de provvedimento, che per il suo contenuto deve essere portato a
conoscenza ddlla generdita de cittadini, se ne dispone la pubblicazione per intero, unitamente al’ alegato
A, aul Ballettino Ufficide della Regione Toscana
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