REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Determinazione del Responsabile Ufficio Formazione n° 6928 del 1 3 APR. 2016

Oggetto: Aggiornamento obbligatorio, Dirigente Medico, Dott.ssa Marcello Maria Emilia.

r) A I8 o A
Pubblicata all’Albo Pretorio dellAzienda Ospedaliera a partire dal ' © AFK. ZUTB  per 15 giorni
consecutivi e posta a disposizione per la consultazione.

Il Responsabile dell’Ufficio Formazione

Visto il D. Lgs. n. 502/92 e successive modificazioni ed integrazioni:
Viste le Leggi Regionali n. 10/2006 e n. 05/2007;
Vista la Deliberazione n. 263 del 04.03.2015, con la quale il commissario

Straordinario ha autorizzato iI Responsabile dell'Ufficio Formazione Dott.
Andrea Corrias, a predisporre le Determinazioni;

Vista la comunicazione Prot. n° 14 del 22.03.2016, con la quale il Direttore del
Dipartimento di Emergenza ha fatto richiesta di comando obbligatorio per
aggiornamento, in favore del Dirigente Medico Dott.ssa Marcello Maria
Emilia;

Ritenuto di dover autorizzare la partecipazione della Dott.ssa Marcello Maria Emilia
alla Frequenza in altre Strutture presso. “Anestesia e Rianimazione 2
del’Ospedale Niguarda di Milano dal 04.04.2015 al 23.04.2015, per un
importo presunto complessivo di € 1.260,00 (milleduecentosessanta euro )
come da documentazione allegata per farne parte integrale e sostanziale;

Considerato che tale spesa ricadra sul Fondo per I'aggiornamento obbligatorio Dirigenti
Medici — Dipartimento di Emergenza - anno 2016, di cui risulta verificata la
copertura finanziaria e che la liquidazione dei costi sostenuti dovra essere
effettuata previa trasmissione a cura della Dott.ssa Marcello Maria Emilia ai
competenti Uffici della documentazione giustificativa, di una relazione

sull'aggiornamento e dell’Attestato di partecipazione;
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REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Segue determinazione n. 6,28 del ]3 APR 2076

DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa:

1.

Autorizzare la frequenza della Dott.ssa Marcello Maria Emilia presso la S.C. di
Anestesia e Rianimazione 2 delllOspedale Niguarda di Milano dal 04 aprile al 23 aprile .
Dare atto che Iimporto complessivo presunto di € 1260,00 (milleduesessanta euro)
ricadra sul Fondo per I'aggiornamento obbligatorio Dirigenti Medici — Dipartimento di
Emergenza - fondi anno 2016, di cui risulta verificata la copertura finanziaria.

Disporre che la liquidazione dei costi sostenuti dalla Dott.ssa Marcello Maria Emilia
venga effettuata previa trasmissione ai competenti Uffici della documentazione
giustificativa, di una relazione sull'aggiornamento e dell’Attestato di partecipazione.
Trasmettere la presente determinazione al Direttore della S.C. del Personale per i

conseguenti adempimenti.

[l Responsabile dell'Ufficio Formazione
Dotf. Andrea Corrias
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Prot.n. 44 del 22 ©3.46

SAPR.2016 Al Sig. Direttore Generale
; .. Al Responsabile Ufficio Formazione
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Oggetto: Richiesta Aggiornamentd Obbligatorio

Si chiede che venga concesso alla/al Sig.ra/Sig. e/o alla/al Dott.ssa/Dpt{ VARAN EVWNWAD Roele i LD
dipendente di codesta Azienda con la qualificadi _ ©A pn GEMIVE VWE DA CD

in servizio presso: Struttura __ AN MR Z\ONE

afferente al Dipartimento di ___ EME R GEANZ A

di partecipare

a titolo di aggiornamento Obbligatorio e in considerazione dell’importanza degli argomenti trattati, al
seguente evento:

o Corso teotico 0 Corso teorico/pratico 0 Congresso 0 Convegno 0 Seminario XFrequenza in altre Strutture 0
Altro

Titolo dell’evento:

PREQUENZA ANESTESH] RAMMNWAZCNE 2 W, WG MDA WILANO Skt
$C. boll DEGASKER) ANDRE 4 - DRARTLMWERTO GH\ DR MULT SPEGRNU SO ~
Che si terra a_MAANO _ dal giorno_x | 04]20i6 _al giorno_23/ OMlQO\é

La spesa prevista:

o Iscrizione €

o Viaggio € _ 460
o Vitto €
o)

Pernottamento € 4400

Spesa Totale Complessiva € 1260

Motivazione scientifica e professionale della richiesta:

APEROEON MMENTD P RWESHONALE. PRobERT RESTIONAME SPL\T’ LiVeER
& TRRPEANTO FE CATD

Cordiali Saluti ‘ Siallega: 0 Programma ){Relazione

Firma del Partecipante
pLessapi R

gl NIMAZIONE T, wane e W

s iapoleoie
Timbro e firma /

RA"G. BROTZU"
Responsabile UFF. RisorseBmane Di Dipartimento
(Solo per 11/personale

Timbro e firmPiye

Timbro e firma

Responsﬁab‘( et

Azienda Ospedaliera Brotzu Piazzale A.Ricchi 1 09134 Cagliari P.IVA 02315520920 Ufficio Formazione Responsabile: Dott. Andrea
Corrias Tel. Tel.070.539947/899/439 Fax: 070.539752 E-mail: ufficioformazione@aob.it



- AO Brotzu 8.C. Rianimazione

e Terapia intensiva Sistema Sanitario
Regione Sardegna

Al Responsabile dell’ Ufficio Formazione

Dott.Andrea Corrias
SEDE

Oggetto : comando facoltativo Dott.ssa M.E. Marcello

Si chiede che, in vista dell' inizio de! progetto regicnale “Split Liver” e all’aumentate
difficolta dei suddetti interventi (split liver, trapianti da vivente), la possibilita di
frequenza dal 04/04/2016 al 23/04/2016, della Dott.ssa Maria Emilia Marcello,
responsabile di questo progetto per la nostra SC di Rianimazione e TI, presso la SC
di Anestesia e Rianimazione 2 dell' Ospedale Niguarda di Milano diretta dal Dott.
Andrea De Gasperis.

In questo reparto, dato I'alto numero di trapianti e Split Liver, la Dott.ssa Marcello
potra migliorare le sue capacita anestesiologiche-rianimatorie su queste complicate
procedure.

In attesa di un vostro riscontro vi irvio distinti saluti.

Cagliari 21/04/2016

Sistema Sanitario Regione Sardegna S.C. Rianimazione e Terapia Intensiva Ospedale San Michele
Azienda Ospedaliera G. Brotzu tel. 070 539273 P.le Ricchi, 1

P.le Ricchi, 1 - 09134 - Cagliari fax 070 539597 09134 - Cagliari

P.iva: 02315520920 mail: xxxxxxx@aob.it www.aobrotzu.it



s AO Brotzu 8.C. Rianimazione W j

ofe e Terapia intensiva Sistema Sanitario
Regione Sardegna

Al Responsabile dell' Ufficio Formazione AOB
Dott. Andrea Corrias
SEDE

Oggetto : comando Dott.ssa Maria Emilia Marcello

Si richiede il comando presso la SC di Anestesia e Rianimazione 2 dell' Ospedale Niguarda di
Milano, diretto dal Dott. Andrea De Gagperis, dal 04/04/2016 al 23/04/2016, della Dott.ssa Maria
Emilia Marcello, in accordo con il Direttore della SC di Chirurgia Generale, Dott. Fausto
Zamboni.

Ia Dott.ssa Marcello & stata indicata come responsabile di questa SC di Rianimazione del
progetto “split liver” che si intende iniziare in questa Azienda e dovrebbe migliorare il suo
percorso, attualmente limitato all' assistenza dei pazienti sottoposti ai soli trapianti senza split
presso un Centro dove queste procedure vengono effettuate in numero molto maggiore rispetto ad
altri ospedali italiani.

In attesa di un riscontro positivo, si inviano distinti saluti

Cagliari 18/03/2016

Sistema Sanitario Regione Sardegna S.C. Rianimazione e Terapia Intensiva Ospedale San Michele
Azienda Ospedaliera G. Brotzu tel. 070 539273 P.le Ricchi, 1
P.le Ricchi, 1- 09134 - Cagliari fax 070 539597 09134 -~ Cagliari
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