REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Determinazione del Responsabile Ufficio Formazione n° 9/*% del 2 3 HAG. 2015

Oggetto: Aggiornamento obbligatorio, Dirigente Biologo, Dott.ssa Ledda Simonetta.

4200

Pubblicata allAlbo Pretorio del’Azienda Ospedaliera a partire dald J 1TAG. £YTU " 5e 15 giomi
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°281 del 09.05.2016, con la quale il Direttore del
Dipartimento di Diagnostica per Immagini ha fatto richiesta di comando
obbligatorio per aggiornamento, in favore del Dirigente Biologo Dott.ssa
Ledda Simonetta;

Ritenuto di dover autorizzare la partecipazione del Dirigente Biologo Dott.ssa Ledda
Simonetta all'evento “Risk Management in Sanita” che si terra a Oristano il
25.05.2016, per un importo presunto complessivo di € 30,00 (trenta euro)
come da documentazione allegata per farne parte integrale e sostanziale;

Considerato che tale spesa ricadra sul Fondo per I'aggiornamento obbiigatorio Dirigenti
non Medici — Dipartimento di Diagnostica per Immagini- fondi 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
Ledda Simonetta ai competenti Uffici della documentazione giustificativa, di

una relazione sull'aggiornamento e dell'Attestato di partecipazione all'evento;
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REGIONE AUTONOMA DELLA SARDEGNA
Azienda OspedalieraBrotzu

Segue determinazione n. 3/83 del 2 3 ﬁAG 2016

DETERMINA

Per i motivi esposti in premessa:

1. Autorizzare la partecipazione del Dirigente Biologo Dott.ssa Ledda Simonetta allevento
“‘Risk Management in Sanita” che si terra a Oristano il 25.05.2016 .

2. Dare atto che I'importo complessivo presunto di € 30,00 (trenta euro) ricadra sul Fondo per
Faggiornamento obbligatorio Dirigenti non Medici— Dipartimento di Diagnostica per
Immagini- fondi anno 20186, di cui risulta verificata la copertura finanziaria.

3. Disporre che la liquidazione dei costi sostenuti dal Dirigente Biologo Dott.ssa Ledda
Simonetta venga effettuata previa trasmissione ai competenti Uffici della documentazione
giustificativa, di una relazione sullaggiornamento e dell'Attestato di partecipazione
allevento.

4. Trasmettere la presente determinazione al Direttore della S.C. del Personale per i

conseguenti adempimenti.

I Responsabile dell’Ufficio Formazione
Dott. Andrea Corrias ___
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Prot. n. ig' del a-S.b

Sistema Sanitario
Regione Sardegna

Al Sig. Direttore Generale
Al Responsabile Ufficio Formazione
Azienda Ospedaliera Brotzu

Oggetto: Richiesta Aggiornamento Obbligatorio

Si chiede che venga concesso alla/al Sig.ra/Sig. e/o alla/al Dott.ssa/Dott. L DDA SATLOL TTTA
dipendente di codesta Azienda con la qualifica di GnoOLO GO

in servizio presso: Struttura_ 558 QU AU TA” RADM O et 1\ LA /Lﬁ&o&ﬁ. QRAD V [TRO
afferente al Dipartimento di VA A G

di partecipare

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

_zCorso teorico O Corso teorico/pratico O Congtesso O Convegno O Seminario O Frequenza in altre Strutture O
Altro
Titolo dell’evento:

RQy AL Y AVKGECERENT N SANITR
Che si terra a _ AN SURWRdal giorno_ -5 -1l al giomo_ 25 -C- Lo

La spesa prevista: -
o Iscrizione € 20 6O
o e i
o Viaggio €
o Vitto €
o Pernottamento €
Spesa Totale Complessiva € SO OO

Motivazione scientifica e professionale della richiesta: DA AT MR 20 -
NS ST Wi Pmu)‘;\? hg@%\huo QW\,L\\-c © Nwwm £ Jeud

‘ w 'm‘»

Cordiali Saluti Si allega: \,E(Programrna O Relazione
Firma dipqr lecipante
Tlrl‘l%;é:glﬁi% OSPED, J‘ERA "G. BROTZU" N 1 FNTA OSPE, ( ,

Dnetto%e ’&%M&&&f Ra bdtumma&aboratomo Vitro

"o ~ensabile: dif Simonetia Ledda

Timbro e firma
Responsabile Uffici

ormaZzione

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
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Sistema Sanitario
AO Brotzu Regione Sardegna

i
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Ufficio Formazione

Cagliari 4. - IO\ B

Spett.le Segreteria Organizzativa

Oggetto: 'I”artecipazicne al corso di aggiornamento obbligatorio/facoltativo della/del Dott.ssa/Dott
e/o Sig.ra/Sig. Le DbA SAMOLs B T A

Si comunica che la/i] Dott.ssa/Dott. e/o Sig.ra/Sig. Le DRA SO A EXT4

dipendente di questa Azienda Ospedaliera, ¢& stata/o autorizzata/o a partecipare in regime di Missione

per aggiornamento obbligatorio/facoltativo alla frequenza del:

. s . . .. .
o Corso teorico g Corso teorico/pratico o Congresso o Convegno o Seminario o Meeting

RU<Sig HANAGCE HENT W SAN{Ta”

in programma o0 ORA STAN D
dal gi/o;n’of L 255 - Yol G al giorno "

Si chiede pertanto che la fatturazione alla quota d’iscrizione sia intestata all’Azienda Ospedaliera
Brotzu, P.le Ricchi 1, 09134 Cagliari — P. IVA 023 15520920 e sia emessa senza I’imposta sul valore
aggiunto in base al DPR 633/72.

Cordiali saluti

Il Responsabile Ufficio Formazione
Dott. Andrea Corrias
—~

UFFICIO FORMAZIONE- Responsabile Dott, Andrea Corrias

Tel. 070/538947/899/439 — Fax 070 539752 - e-mail : ufficioformazione@aob.it

AZIENDA OSPEDALIERA G. BROTZU — Piazzale Alessandro Ricchi 1-09134 Cagliari (italia) - Tel. +39 (0)70 5391
Codice Fiscale P.1, 0231552092



0 2016 Oristano
Risk Management in Sanita: smparare dall'errore Il edizione
Hotel Gran Torre Sporting Club, Strada Torregrande Pontile 09072, Cabras (OR)

25 magg

codice corso: 889-155149

numero crediti: 8,1

iscritti Anaao : 30 euro + iva

medici e sanitari

non iscritti Anaao: 70 euro + iva

altre professioni sanitarie: 70 euro+ iva

il corso puo essere acquistato dall'azienda di
appartenenza

per partecipare al corso é
necessario registrarsi al sito
www.fondazionepietropaci.com
una volta creata l'utenza scegliere il corso dal
catalogo e procedere con l'acquisto e il .
pagamento, tramite bonifico bancario, carta di
credito ¢ paypal’

relatore:

Dott. GABRIELE GALLONE
Docente di Risk Management e statistica
per la ricerca sperimentale - Universita di Torino

Ore 8.30: Registrazione partecipanti

Ore 9.00: Nosologia terminologica del rischio:
dall’evento letale al “near miss”

Ore 10.00: Lo sfortunato caso del Dott. Billino.
Esercitazione in aula con gruppi contrapposti alternati -
prima parte

Ore 11.00: Dosi letali di farmaci, errori diagnostici e
catene dell’errore. Videodramma su errore letale
ospedale di Nottingham

Ore 12.00: Perche sbagliamo. Meccanismi psicologici
dell’errore umano

Ore 13.00: Pausa

Ore 14.00: Perché sbagliamo. Meccanismi psicologici
dell'errore umano

Ore 15.00: Tenerife 27 marzo 1977: videoanalisi di un
disastro. Cosa accomuna gli eventi avversi sanitari e gli
incidenti negli altri settori produttivi

Ore 15.30: Ho ucciso un bambino. Due casi di errori in
Svezia ed in Italia

Ore 16.30: Il sanitario come seconda vittima dell’errore.
Creare una "just culture” all’interno del luogo di lavoro
Ore 17.00: Esercitazione finale sul caso del Dott. Billino e
del paziente “dimenticato”

Ore 18: chiusura corso

Durante il corso verranno proiettati video su errori fatali che costituiranno la base per le esercitazioni in aula

Tel. 02 6694767
segreteria@fondazionepietropaci.it
a.dotti@fondazionepietropact.it
www.fondazionepietropaci.com

Fondazmne Pietro Pam

T € et s o R

Corso organizzato in collaborazione con la Segreteria Regionale Anaao Assomed Sardegna



