REGIONE PIEMONTE BU29 19/07/2012

Deliberazione della Giunta Regionale 27 giugno 20127-4042
Approvazione Consistenza Organica ASO MAURIZIANO.

A relazione dell'Assessore Monferino:

Premesso che con DGR n. 44-1615 del 28/02/2014t@ atlottato ’Addendum al Piano di rientro e
al Programma attuativo che al capitolo 2) prevedazioni da adottare per il contenimento dei costi
del personale.

Dato altresi atto che con la DGR n. 14-1440 deg@8naio 2011, armonizzata con '’Addendum
con DGR n. 48-1984 del 29/04/2011, sono state digfsizioni alle Aziende Sanitarie Regionali
in merito ai costi delle consistenze organiche damadndato alla Direzione Sanita di definire i tetti
di spesa relativi agli anni 2011 e 2012 entro iblguogni ASR deve contenere il costo della
consistenza organica.

Rilevato che la sommatoria dei tetti di spesalatiti alle Aziende (al netto dei rimborsi relativi

all'indennita riconosciuta al personale universitag al netto delle prestazioni aggiuntive) deve
essere pari al costo complessivo delle consisterganiche previsto dal’Addendum per il 2011 in
euro 3.175.819.000 e per il 2012 in euro 3.153(@HY,. fatta salva la ridefinizione a livello

aziendale, a parita di tetto complessivo 2012, onseguenza della revisione dell’assetto
istituzionale.

Preso inoltre atto che con determinazione n. 518/0&/2011 sono stati definiti per ogni Azienda
i tetti di spesa per gli anni 2011 e 2012 delleststenze organiche compatibili con il costo
complessivo previsto dal’Addendum al Piano demrio per detti anni.

Con lo stesso provvedimento si e fatto divieto Alleende di attribuire sino alla definizione della
consistenza organica incarichi di dirigente di tstima complessa, incarichi di struttura semplice a
valenza dipartimentale oppure attribuire al perbomil comparto posizioni organizzative o di
coordinamento.

Con nota n. 25876 del 30/09/2011 sono state forimitgicazioni alle ASR circa la procedura da
seguire per la determinazione delle consistenzaniche chiedendo tra I'altro alle Aziende di
provvedere entro il 31 ottobre 2011, previa corsutine delle OOSS:

a) alla stesura della documentazione richiesta;

b) alla approvazione con apposito atto delibeoatila trasmettere in copia alla Direzione Sanita,
delle tabelle A), B), B2) e della scheda riassuntiella consistenza organica dell’Azienda;

c) alla redazione di un cronoprogramma che evidetenpi necessari per condurre la dotazione
organica esistente ai numeri e costi previsti daliava consistenza organica;

d) alla trasmissione di detto provvedimento, dtleelle A),B),B2 e di tutte le schede relative alle
consistenze organiche delle strutture organizzat@revia informatica al seguente indirizzo di posta
elettronica:_GestioneRisorse@regione.piemonte.it

Con nota n. 27950 del 25 ottobre 2011 si e digpdsposticipare I'adozione del provvedimento
(punto b) suddetto ad un preventivo esame dellairdeatazione da parte dei competenti uffici



regionali che, per rispettare le esigenze orgatorzae la piena autonomia e responsabilita
aziendale ha riguardato unicamente la compatilulkiecosti della consistenza organica prevista con
i tetti di spesa di detta determinazione.

Rilevato che il preventivo esame della documentazimviata dalla Azienda Ospedaliera Ordine
Mauriziano di Torino ha evidenziato la congruitd desti della consistenza organica con quelli
previsti dalla determinazione di Direzione n. 518 @68/07/2011 per I'anno 2012 per cui detta
Azienda é stata invitata ad assumere il provvediméncui al punto b) suindicato.

Constatato che I'Azienda Ospedaliera Ordine Maanai di Torino ha provveduto in merito e
previsto una consistenza organica, compatibile ictetto di spesa stabilito per 'anno 2012 con
determinazione n. 516 del 08/07/2011, che prevedeumero totale di personale pari a 1714 unita
di cui:

- n. 284 della macrocategoria medici;

- n. 42 della macrocategoria dirigenti non medici

- n.1388 della macrocategoria personale non ditggen

suddivisi a loro volta nellenacro aree direzione/amministrazione e ospedateecaosulta dal
modello prev-cons. (Allegato B) che fa parte intege e sostanziale del presente provvedimento.

Constatato altresi che la consistenza organicaaatar dall’Azienda prevede:
- n. 2 dipartimento funzionale ;

5 dipartimenti strutturali

30 strutture complesse + 3 S.C.D.U.;

5 strutture semplici a valenza dipartimentaleS.S.D.U.;

29 strutture semplici;

50 incarichi funzioni di coordinamento;

19 incarichi posizioni organizzative.

1
5255573

Rilevato che I'Azienda suddetta ha approvato dettasistenza organica con deliberazione del
Direttore Generale n. 367 del 9 maggio 2012 prevedd’articolazione organizzativa risultante
dalla Tabella A (Allegato A), allegata in copigpaésente provvedimento di cui fa parte integrante e
sostanziale.

Preso atto che I’Addendum prevede che entro il B@rgp 2012 siano ridefinite le consistenze
organiche dei nuovi soggetti giuridici derivantil dessetto del SSR e prevede I'impegno della
Regione ad adottare ogni iniziativa idonea a fantrare il costo del personale nei limiti previsti
dalla legge n. 191 del 23/12/20009.

Preso, inoltre atto, che detta legge ha previdtarial 12, comma 1, I'impegno delle Regioni,
nell'ambito del contenimento della spesa di perodagli Enti del Servizio Sanitario Nazionale,
alla “definizione di misure di riduzione stabilelldeconsistenza organica del personale in senézio
di conseguente ridimensionamento dei fondi dellatredtazione integrativa di cui ai contratti
collettivi nazionali del predetto personale” (led), nonché alla “fissazione di parametri standard
per I'individuazione delle strutture semplici e quiesse, noncheé delle posizioni organizzative e di
coordinamento rispettivamente delle aree dellgénza e del personale del comparto del Servizio
Sanitario Nazionale, nel rispetto comunque delspainibilita dei fondi per il finanziamento della
contrattazione integrativa cosi come ridetermiabasiensi di quanto previsto alla lettera a) ” (BBtt
Constatato che con nota Piemonte-DGPRO-04/04/2000@416 il Ministero delle Salute ha
trasmesso il documento relativo allo “standard pedividuazione di strutture semplici e



complesse del SSN ex art. 12, comma 1, letterpdi)o per la salute 2010-2012” approvato dal
Comitato Lea nella seduta del 26 marzo u.s..

Che detto documento prevede che “le Regioni chedaottoscritto un accordo con il Piano di
rientro dei disavanzi sanitari, sin dalla divulgam della presente nota, sono tenute ad emanare,
entro il 31/12/2012, apposite direttive ai fini Ikedozione da parte delle aziende di specifici
provvedimenti di riorganizzazione aziendale al fdhecontenere il numero di strutture semplici e
complesse entro i limiti previsti dai predetti defstandard, fermi restando comunque i vincoli
finanziari ed organizzativi previsti per il perstsalai rispettivi Piani di rientro e/o Programmi
operativi ovvero, qualora non ancora approvatiMaeiisteri affiancanti, dalla legislazione vigente

in materia di personale”.

Preso atto che con la nota n. 25876 del 30/09/20®tano gia date disposizioni alle Aziende di
tendere ad una riorganizzazione aziendale aldimentenere il numero di strutture nei limiti deg|

standard definiti dal Sottogruppo di lavoro del Guamo LEA nelle riunioni del 13/05/2011 e del

6/6/2011.

Ritenuto pertanto sia necessario procedere allyaaione della consistenza organica deliberata
dal Direttore Generale dell’Azienda succitata carriserva di richiedere una ridefinizione della
stessa per adeguarla alle misure che saranno tedddita Regione per attuare il riassetto del SSR,
a quelle in materia di finanziamenti, di programioae dell’attivita e di applicazione degli
standard per l'individuazione di strutture sempkcicomplesse del SSN approvati dal Comitato
LEA nella seduta del 26 marzo 2012.

Ritenuto necessario precisare che le modifiche nizgative previste dalla deliberazione del
Direttore Generale succitata debbano essere farmaddi con una modifica dell’atto aziendale da
adottarsi nel rispetto delle procedure attualm@néwiste dalle disposizioni regionali vigenti e per
guanto riguarda le eventuali strutture aziendaéippste all'erogazione di prestazioni sanitarie
debbano originare strutture accreditabili nel rigpdelle vigenti disposizioni regionali in materia
Rilevato che le riserve suddette impongono la re@esli escludere, sino a nuova disposizione,
dalla possibilita di copertura dei posti quelliatéi :

- ai dirigenti con incarico di struttura complessa;

- al personale previsto dalla consistenza orgap&ala macro area direzione generale e servizi
amministrativi;

- al personale delle qualifiche appartenenti allcra categoria “dirigenti non medici”, e quelle
appartenenti al ruolo amministrativo e al ruoknieo, ad eccezione dell’operatore socio-sanitario.

Ritenuto, pertanto, necessario autorizzare I'Azéead effettuare la copertura dei posti vacanti o
che si renderanno vacanti previsti dalla consisteomganica relativamente alle qualifiche non
interessate dal divieto di cui al punto precedestte potra, comunque, essere derogato da un
provvedimento autorizzativo della Direzione Sami& casi di rischio di interruzione di pubblico
servizio debitamente certificato o di altre indifbéli esigenze organizzative e sempre nel rispetto
dell'equilibrio economico complessivo, fermo restanche in nessun caso I'Azienda potra
effettuare acquisizioni di personale, a copertuf@ogti vacanti e di cessazioni di personale a temp
indeterminato o di scadenza di contratti a tempierdenato o atipici, indipendentemente dalla
tipologia di contratti che viene stipulato, che gamrtino la disponibilita, anche solo temporanea, di
un numero di prestazioni lavorative equivalentiesugri a quelle individuate per ogni qualifica e
per macroarea dalla consistenza organica prevadi@a deliberazione del Commissario succitata.



Constatato che per quanto concerne il tetto diassplefie prestazioni aggiuntive rimane ferma la
previsione della determinazione n. 516 sopra cithtaper quanto concerne I'Azienda Ospedaliera
Ordine Mauriziano di Torino stabilisce un costo pe2012 di € 127.000,00 per dette prestazioni
aggiuntive.

Precisato che rimangono valide tutte le disposizaeila DGR 48-1984 del 29/04/2011 aventi
effetto anche per 'anno 2012.

Ritenuto infine di verificare, come previsto dalldendum al Piano di rientro, con un monitoraggio
trimestrale il percorso dell’Azienda per raggiuregygh obiettivi previsti dalla legge 191/2009.

Visti:

- il d.lgs. 30 dicembre 1992, n. 502 e s.m.i, réeasd oggetto “Riordino della disciplina in
materia sanitaria a norma dell’art. 1 della legg@®fobre 1992”;

- la legge 30 dicembre 2004, n. 311 recante ad taggBisposizioni per la formazione del
bilancio annuale e pluriennale dello Stato (leggariziaria 2005)”;

- l'art. 6 comma 2 lettere a, b, c dell’intesa 8tRiegioni in data 23 marzo 2005, stipulata ai sensi
dell'art. 8 comma 6 della legge 5 giugno 2003, 31,1in attuazione dell'art. 1, comma 173, della
legge 30 dicembre 2004, n. 311;

- lalegge 23 dicembre 2009 n. 191 recante “Disposi per la formazione del bilancio annuale e
pluriennale dello Stato (legge finanziaria 2010)”;

- lintesa Stato-Regioni del 3 dicembre 2009, nep243/CSR concernente il nhuovo Patto per la
Salute per gli anni 2010-2012;

- la legge regionale 24 gennaio 1995 n. 10 recadt®ggetto “Ordinamento, organizzazione e
funzionamento delle Aziende Sanitarie Regionali”;

- la D.G.R. n. 1-415 del 2 agosto 2010 recante ftApazione dell’ Accordo tra il Ministro della
salute, il Ministro delleconomia e delle finanzdaeRegione Piemonte per il Piano di rientro di
rigualificazione e riorganizzazione e di individime degli interventi per il perseguimento
dell’'equilibrio economico ai sensi dell’articolo gpmma 180 della legge 30 dicembre 2004, n.
311.7;

- l[aD.G.R n. 44-1615 del 28 febbraio 2011;
- laD.G.R. n. 65 — 3252 del 30 dicembre 2011.

La Giunta Regionale a voti unanimi, espressi reltme di legge, condividendo le argomentazioni
del Relatore

delibera

- di approvare la consistenza organica delibaetat®irettore Generale dell’ Azienda Ospedaliera
Ordine Mauriziano di Torino con provvedimento n.736el 9 maggio 2012, con la riserva di

richiedere una ridefinizione della stessa per adegualle misure che saranno adottate dalla
Regione per attuare il riassetto del SSR , a quelleateria di finanziamenti, di programmazione



dell'attivita e di applicazione degli standard perdividuazione di strutture semplici e complesse
del SSN approvati dal Comitato LEA nella seduta2emarzo 2012;

- di dare atto che detta consistenza, compatiliteilctetto di spesa stabilito per 'anno 2012 con
determinazione 516 del 08/07/2011, prevede un nutoggle di personale pari a 1714 unita di cui:
- n. 284 della macrocategoria medici;

- n. 42 della macrocategoria dirigenti non medic

- n. 1388 della macrocategoria personale non ditege

suddivisi a loro volta nellenacro aree direzione/amministrazione e ospedatee caosulta dal
modello prev-cons. (Allegato B) che fa parte intege e sostanziale del presente provvedimento,
con l'articolazione organizzativa risultante daliabella A (Allegato Axhe prevede:

- n. 2 dipartimento funzionale ;

5 dipartimenti strutturali

30 strutture complesse+ 3 S.C.D.U,;

5 strutture semplici a valenza dipartimentalsS.S.D.U.;

29 strutture semplici;

50 incarichi funzioni di coordinamento;

19 incarichi posizioni organizzative.

>553535553

- di precisare che le modifiche organizzative mstvidalla deliberazione del Direttore Generale
succitata debbano essere formalizzate con una iwediéll’atto aziendale da adottarsi nel rispetto
delle procedure attualmente previste dalle dispasizegionali vigenti;

- di autorizzare 'Azienda ad effettuare la copmatdei posti vacanti o che si renderanno vacanti
previsti dalla consistenza organica con I'esclusj@alvo deroga della Direzione Sanita nei casi di
rischio di interruzione di pubblico servizio delotante certificato o di altre indifferibili esigenze
organizzative e sempre nel rispetto dell’equililramnomico complessivo, di quelli relativi :

- ai dirigenti con incarico di struttura complessa

- al personale previsto dalla consistenza orgapérala macro area direzione generale e servizi
amministrativi

- al personale delle qualifiche appartenenti alkcra categoria “dirigenti non medici”, a quelle
appartenenti al ruolo amministrativo e al ruolanteo, ad eccezione dell’'operatore socio-sanitario.

In nessun caso I'Azienda potra effettuare acquinizili personale, a copertura di posti vacanti e di
cessazioni di personale a tempo indeterminato scddenza di contratti a tempo determinato o
atipici, indipendentemente dalla tipologia di cattir che viene stipulato, che comportino la

disponibilita, anche solo temporanea, di un nunugnarestazioni lavorative equivalenti superiori a

guelle individuate per ogni qualifica e ogni macezadalla consistenza organica prevista dalla
deliberazione del Direttore Generale succitata.

- di disporre che per 'anno 2012 I'Azienda sudaitaispetti il tetto di spesa delle prestazioni
aggiuntive previsto dalla determinaziode Direzione n. 516 dell’8.7.2011 suddetta e applic
puntualmente tutte le disposizioni della DGR 484kl 29/04/2011 aventi effetto per I'anno
corrente.

- dirichiedere all’Azienda succitata di produraedocumentazione richiesta dalla Direzione Sanita
per effettuare il monitoraggio trimestrale del @eso intrapreso per raggiungere gli obiettivi
previsti dalla legge 191/20009.



Avverso la presente deliberazione € ammesso ricemsm il termine di 60 giorni innanzi al
Tribunale Amministrativo Regionale, ovvero ricorswaordinario al Capo dello Stato entro 120
giorni. In entrambi i casi il termine decorre daliata di pubblicazione sul BURP.

La presente deliberazione sara pubblicata sul BoleUfficiale della Regione Piemonte ai sensi
dell'art. 61 dello Statuto e dell’'articolo 5 dellaR. n. 22/2010.

(omissis)
Allegato



A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Macro area: Direzione Generale / servizi amministrativi
Strutture di staff alla D.G.

Situazione prevista

Note (variazioni)

Strutture di staff alla D.G.

Ufficlo Relazioni con Il SS Staff Direzione Generale

Ufficio Relazioni con il Pubblico

SSs

Staff al Direttore Generale

Tecnico-Logistico

Pubblico e comunicazione
Prevenzione e Protezione SS Staff al Direttore Generale Prevenzione e Protezione SS  Staff al Direttore Generale
OSRU SC  Dipartimento Amministrativo OSRU SS  Staff al Direttore Generale ~ — rasformata in SS; variata la
collocazione organizzativa
Supporto Sistema valutazione SS Staff al Direttore Generale SS di nuova istituzione
Controllo di Gestione . . L . Controllo di Gestione Staff al Direttore Amm.vo di  SC trasformata in SS; variata la
SC Dipartimento Amministrativo SS . . ) )
Azienda collocazione organizzativa
Dipartimento D|par_t|[nent<? - . Nuova denominazione del
. . Amministrativo e Tecnico- Dip. Strutturale . .
Amministrativo . es Dipartimento
: : o Loaistico o . .
Economico-Finanziario SC Dipartimento Amministrativo Economico-Finanziario sC Dlpaljtlmentg Amm.vo e
Tecnico-Logistico
Patrimonio SSD Dipartimento Tecnico-Logistico Patrimonio SS SC Economico Finaziario SSD tra_sformata |r'1 SS yarlata la
collocazione organizzativa
Personale sc Dipartimento Amministrativo Personale sc D|pa|jt|ment<.3 Amm.vo e
Tecnico-Logistico
. . SC trasformata in SS; variata la
Affari Generali e ; . - . ! . . - ;
L SC Dipartimento Amministrativo Affari generali e Legale SS SC Personale collocazione organizzativa Nuova
Comunicazione . .
; : i denomlnazmng ; i
Rapporti con le ONLUS SS SC Economico-Finanziario Rapporti convenzionali e con le SS SC Personale Nuova d.enomlnazpne \/anata la
ONLUS ‘collocazione organizzativa
Servizi generali SSD Dlparnmentg Amm.vo € SSD di nuova istituzione
Tecnico-Loaistico
Dipartimento Tecnico- . .
e Dipartimento soppresso
Logistico
Di i A .
Provveditorato-Economato SC Dipartimento Tecnico-Logistico Provveditorato-Economato SC |pa|_'t|ment9 .mm vo e
Tecnico-Logistico
Sistemi Informativi SC Dipartimento Tecnico-Logistico Sistemi Informativi e Dlpal"tlment('J Amm.vo e
T(_ecnlc_o—Loqlstlco
Tecnico SC Dipartimento Tecnico-Logistico Tecnico SC Dipartimento Amm.vo e




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Macro area: ospedale

Situazione prevista

Note (variazioni)

Area Organizzativa
(strutture non
dipartimentalizzate)

Area Organizzativa (strutture
non dipartimentalizzate)

Servizio Infermieristico,
Tecnico, della Riabilitazione,

Servizio Infermieristico,
Tecnico, della Riabilitazione,

. SC Staff Direzione Generale X SC  Staff Direzione Generale
della Prevenzione e della della Prevenzione e della
nrof one Ostetrica (STTRO) nrof ane Qstetrica (STTRO)
Direzione Medica di Presidio Direzione Medica di Presidio Line Direttore Sanitario di
Umberto I SC Line Direzione Sanitaria di azienda Umberto I SC .
Azienda
Dietologia e Nutrizione Clinica SC Direzione Medica di Presidio Dietologia e Nutrizione Clinica SC Direzione Medica di
SS SS L
Umberto I Presidio Umberto I
Qualita e Risk Management SS Staff Direzione Sanitaria di azienda Qualita e Risk Management SS :;?ef;CIjD;rezmne Sanitaria di
Unita Prevenzione Rischio Unita Prevenzione Rischio Staff Direzione Sanitaria di
Infettivo (UPRI) SC Staff Direzione Sanitaria di azienda Infettivo (UPRI) SS azienda SC trasformata in SS
Psicologia SSD Staff Dipartimento Neurologico- Psicologia ss SC Direzione Medica di SSD trasformata in SS gia afferente
9 Riabilitativo 9 Presidio Umberto I al Dip.Neurologico Riabilitativo
Medicina Preventiva e del Medicina Preventiva e del
Lavoro SS Staff al Direttore Generale Lavoro SS  Staff al Direttore Generale




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Situazione prevista

Note (variazioni)

D||?art|rr|ento Area DIIZ-)aI'tIITIeI'ItO Area Dip. Strutturale
Chirurgica Chirurgica
Anestesia e Rianimazione SC Dipartimento Area Chirurgica Anestesia e Rianimazione SC Dipartimento Area Chirurgica
Generale Generale
Rianimazione Generale ss SC Anestesia e Rianimazione Rianimazione Generale ss SC Anestesia e Rianimazione
} i Generale ) i Generale
Chlrurgl.a Generale e SC Dipartimento Area Chirurgica Chlrurgl.a Generale e SC Dipartimento Area Chirurgica
Oncologica Oncologica
Chirurgia Generale SC Dipartimento Area Chirurgica SC soppressa
. . - . . . . . SC Chirurgia Generale ed
Chirurgia della Tiroide SS SC Chirurgia Generale Chirurgia della Tiroide SS .
Oncologica
Urologia SC Dipartimento Area Chirurgica Urologia SS SC Chlrgrgla Generale ed SC trasformata in SS
Oncologica
Chirurgia Plastica e . . . . Chirurgia Plastica e . . . .
Ricostruttiva SC Dipartimento Area Chirurgica Ricostruttiva SC Dipartimento Area Chirurgica
Oculistica SC Dipartimento Area Chirurgica Oculistica SC Dipartimento Area Chirurgica
Odontostomatologia SC Dipartimento Area Chirurgica Odontostomatologia SC Dipartimento Area Chirurgica
Ortopedia e Traumatologia SCDU Dipartimento Area Chirurgica Ortopedia e Traumatologia SCDU Dipartimento Area Chirurgica
Otorinolaringoiatria SC Dipartimento Area Chirurgica Otorinolaringoiatria SC Dipartimento Area Chirurgica
Sale Operatorie Generali SSD | Staff Dipartimento Area Chirurgica Sale Operatorie Generali SSD (S;Eai:tlziﬁ):aartlmento Area
Ginecologia ed Ostetricia SCDU  Dipartimento Materno Infantile Ginecologia ed Ostetricia SCDU  Dipartimento Area Chirurgica ‘ISanagr:?”:fferente al Dip.Materno
SCDU Ginecologia ed
Senologia SS Ostetricia SS di nuova istituzione
Patologie preinvasive SCDU Ginecologia ed
gie p SS  Ostetricia SS di nuova istituzione
collo/corpo utero
SCDU Ginecologia ed . .
fi ffi
Pediatria e Neonatologia SC Dipartimento Materno Infantile Pediatria e Neonatologia SS Ostetricia sc t.ras ormata in S5 .gla afferente
al Dip.Materno Infantile




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Dipartimento Area Medica

Situazione prevista

Dipartimento Area Medica

Dip. Strutturale

Note (variazioni)

Endocrinologia SC Dipartimento Area Medica Endocrinologia SC Dipartimento Area Medica

Gastroenterologia SC Dipartimento Area Medica Gastroenterologia SC Dipartimento Area Medica

;\/Icejzlfema Interna e Post SC Dipartimento Area Medica Medicina Interna e Post Acuzie SC Dipartimento Area Medica

Lungodegenza SS SC Medicina Interna e Post-acuzie cure intermedie SS I\Ad::;;na Interna e Post Nuova denominazione

Medicina Interna SC Dipartimento Area Medica Medicina Interna e Oncologica SC Nuova denominazione

Oncologia Medica sc Dipartimento Malattie Oncologiche Oncologia Medica ss SC Melelna Interna e SC t.rasformate? in SS gia afferente
Oncologica al Dip Oncologico

Nefrologia e Dialisi SC Dipartimento Area Medica Nefrologia e Dialisi SC Dipartimento Area Medica

Dialisi SS SC Nefrologia e Dialisi Dialisi SS SC Nefrologia e Dialisi

Pneumologia SC Dipartimento Area Medica Pneumologia SC Dipartimento Area Medica

Immunologia e Allergologia SSD DU Staff Dipartimento Area Medica Immunologia e Allergologia SSD bU I\S/It:;fclzlpartlmento Area

Reumatologia SSD  Staff Dipartimento Area Medica Reumatologia SSD Staff Dipartimento Area

Medica




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’ Azienda

Situazione attuale:

Medicina e Chirurgia
d’Accettazione e d'Urgenza

Piano di Organizzazione vigente (2008)

Dipartimento dell’lEmergenza e delle
Aree Critiche

Situazione prevista

Medicina e Chirurgia
d’Accettazione e d'Urgenza

SC

Dipartimento dell’Emergenza
e delle Aree Critiche

Note (variazioni)

Servizio Psichiatrico Diagnosi
e Cura (SPDC) - ASL TO1

SSD*

Staff Dipartimento del’lEmergenza e
delle Aree Critiche

gestione del personale assegnata
alla ASL TO1




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Dipartimento Malattie
Cardiovascolari

Anestesia e Rianimazione

Dipartimento Malattie

Situazione prevista

Dipartimento Malattie
Cardiovascolari e

Cerebrovascolari
Anestesia e Rianimazione

Dip. Strutturale

Dipartimento Malattie

Note (variazioni)

Cardiovascolare SC ) . Cardiovascolare SSD |Cardiovascolari e SC trasformata in SSD
Cardiovascolari )
Cgrebrovascolarl i
Cardiochirurgia Dipartimento Malattie Cardiochirurgia D|pa|.'t|mento Malattle
SC ) ) SC Cardiovascolari e
Cardiovascolari -
Cerebrovascolari
. . . . . . . Dipartimento Malattie
Cardiologia sc Dlpal.'tlmento Malattle Cardiologia SC  Cardiovascolari e
Cardiovascolari -
— : : — ; : Cerebrovascolari
Unita dl.Terapla Intensiva ss SC Cardiologia Unita dl.Terapla Intensiva ss SC Cardiologia
Coronarica Coronarica
.Emodlnar.m(.:a e cardiologia ss SC Cardiologia Fmodmam@a e cardiologia sS SC Cardiologia
interventistica interventistica
Elettrofisiologia e pace-maker SS SC Cardiologia Elettrofisiologia e pace-maker SS SC Cardiologia
. . . Dipartimento Malattie
Chirurgia Vascolare SC Dlpar.‘t|mento Malattle Chirurgia Vascolare SC  Cardiovascolari e
Cardiovascolari )
Cerebrovascolari
. Dipartimento Neurologico- . Dlpal.'tlmento Malattle SC gia afferente al Dip.Neurologico
Neurologia SC RR Neurologia SC Cardiovascolari e N
Riabilitativo . Riabilitativo
Cerebrovascolari
Recupero e Riabilitazione sc Dipartimento Neurologico- Recupero e Riabilitazione ss SC Neurologia SC trasformata in SS, gia afferente

Funzionale

Riabilitativo

Funzionale

al Dip.Neurologico Riabilitativo




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:

Piano di Organizzazione vigente (2008)

Situazione prevista

Note (variazioni)

Dipartimento Area Dipartimento Area ;
Diagnostico-Patologico- Diagnostico-Patologico- Dip. Strutturale |
Clinica Clinica
Immunoematologia e Dipartimento Area Diagnostico-
Medicina Trasfusionale SC Patologico-Clinica SC soppressa
Farmacia Dipartimento Area Diagnostico- Farmacia Dipartimento Area
SC Patologico-Clinica SC  Diagnostico-Patologico-Clinica
- . Dipartimento Area Diagnostico- - . Dipartimento Area
Radiodiagnostica SC Patologico-Clinica Radiodiagnostica SC  Diagnostico-Patologico-Clinica
Radiologia vascolare ed . . . T
. _— SS SC Radiodiagnostica SS di nuova istituzione
interventistica
Laboratorio Analisi Dipartimento Area Diagnostico- Laboratorio Analisi Dipartimento Area
SC ) o SC . ) . o
Patologico-Clinica Diagnostico-Patologico-Clinica
. . . . . . . . Dipartimento Area
Anatomia Patologica Dipartimento Area Diagnostico- Anatomia Patologica . . . L
SC . - SC  Diagnostico-Patologico-Clinica
Patologico-Clinica
Laboratori Specialistici SS SC Laboratorio Analisi Laboratori Specialistici SS SC Laboratorio Analisi




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Situazione prevista

Note (variazioni)

Dipartimento Malattie
Oncologiche

Dipartimento Malattie
Oncologiche

Dip. Funzionale

Dipartimento Malattie Oncologiche

Dipartimento Malattie

Ematologia e Terapie Cellulari| SCDU Ematologia e Terapie Cellulari SCDU |Oncologiche
Cure palliative SSD |Dipartimento Malattie Oncologiche Cure palliative SS (Sjglligfitologm e Terapie SSD trasformata in SS

. . . . Dipartimento Malattie
Medicina Nucleare SC Dipartimento Malattie Oncologiche Medicina Nucleare SC Oncologiche

Dipartimento Area Diagnostico- Dipartimento Malattie SC trasformata in SSD, gia afferente
Fisica Sanitaria SC Patologico-Clinica Fisica Sanitaria SSD |Oncologiche al Dipartimento Area Diagnostico-
Patologico-Clinica

. . . . Dipartimento Malattie

Radioterapia SC Dipartimento Malattie Oncologiche Radioterapia SC |Oncologiche




A.O. Ordine Mauriziano di Torino (AO 908)

TABELLA A : Organizzazione dell’Azienda

Situazione attuale:
Piano di Organizzazione vigente (2008)

Situazione prevista

Note (variazioni)

N° Copertura 30/9/2011

Totale S.C. 2008 42 34 Totale S.C. Previste 30 12
Totale S.C.D.U. 2008 3 3 Totale S.C.D.U. Previste 3 0
Totale Strutture Complesse as 37 Tota!e Strutture Complesse 33

2008 previste -12
Totale S.S.D. 2008 5 3 Totale S.S.D. Previste 5 0
Totale S.S. 2008 14 Totale S.S. previste 29 15
Totale S.S.D. D.U. 2008 1 Totale S.S.D. D.U. Previste 1 0
Totale Strutture Semplici Totale Strutture Semplici

2008 20 12 previste 35 106 15
T.otale. Struttu.re non 65 49 Tptalg Struttu.re non 68

dipartimentali dipartimentali 3
Totale Dipartimenti Clinici 8 di cui n.1 funzionale Totale Dipartimenti Clinici 6 di cui n. 2 funzionali 2
Totale Dipartimenti Non 2 Totale Dipartimenti Non 1

Assistenziali

Assistenziali

NB: dal conteggio delle SSD 2008, € esclusa la SSD Psichiatria in quanto afferente alla ASL TO1




/ s
| TOTALE ASR Ospedale Terrltorlo ] Prevenzione DG o Servizl Amministrativi — /“\ r(}¢r‘3[;./

48 0 2

[N posizioni ive previstc
[N incarichi coordinamento previsti

al i al ' al v al v al " al v al o al a al ’ al
30-09-2011 30-09-2011 30-09-2011 30-09-2011 30-09-2012 30-09-2011 30-09-2013| 30-09-2011 | 30-09-2011 30-09-2011
04 0 OSTO &} o 0STQ EROH Of OSTO ERCH ROY o4 o 0
b 0 Fd 0 O SIOH O B O 3 0 0 2 3 E. 0 & OFE¢R RE (4 0 O % 0 P 3 O % R 0
P p s p p . o P p D 5 is "

Dir, medico con inc. struftura complessa (rapp. esclusivo)

23 21|  1771276| 1617252 23 21} 1.771.276| 1.617.252 0 0] 0 0] Y Q 0 0] [ 0 0 0
Dir. medico con incarico di strublura semplice (rapp.
esclusivo) 9) 1 644184 787336, 9 i 644.184 787.338 0 0 0 0| 0| 0| Q 0 0 0| 0 0

Dir. medici con altri incar. prof.li (rapp. esclusivo)

17.514.000

19

17.514

17514000 0

17514000, .00

[TOPALE MEDICIS 55

Veterinari con inc. di struttura complessa (rapp.esclusivo)

0
Veterinari con inc. di struttura semplice (rapp. esclusivo)

0 0 0 0 0] 0 0] 0 0 0 0 0] 0 0 9 0) 0 0] "] 0
Veterinari con aliri incar. prol}i (rapp. esclusivo}

0] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 SJ 0 0| 0| 0| 40
TOTALEVETER S : 0 0] {7 4 0| B % X 2 : 20
Odontoiairi con inc. Ji struttura complessa (rapp. Cscl.)

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0 0 0| [J 0

Odontaialei con inc. i strultura  semplice  (rapp.
esclusivo) 0 Y 0 0 0 ]
(Odontoiairs con aliri incar. prof.li (rapp. esclusivo)

=)
o
E=3
=)
=3
o
o
k=3
=)
o
=3
=3
=)
=)

0 0 0j 0 0] 0 0
TOTALE.ODONTOIATRICE: % 3 = 0fs % 0) AR - 0 S SEEA B 0| S
R 6 0 0
Famnacisli con incarico di siruttura complessa (rapp.
esclusivo) 1 1 77012 77012 1 1 77.012 77.042 0 0 0 0) 0 0 0j 9 0 0 0 0
Farmacisti con incarico di siruitura  semplice {rapp.|
esclusivo) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0 0 [ 0, 0 0| 0| 0 0]
Farmacisti con alti incar. proLli (rapp. esclusivo)
7] 7| 451500 451500 7 7] 451500 451.500 0 0 0 0 0 0 0 ‘O [ 0 0 0
TOTAL TS R AR o ) (¥ 7 ] 7 L G ¥ t g 1 : S e 9
Biologi con incarico di struftura complessa (rapp,
esclusivo) 1 1 77012 77012 1 1 77.012 77.012 0 0 0 0 0 0 0 0| 0| 0 0 0|
Biologi con incarico «i siruttura  semplice {rpp.]
esclusivo) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Q 0 0| 0| 0 0
Biologi con allsi incar. prol.li trapp. esclusivo! 7 7 451500 451500 7 7 451.500 451.500 0 0 [ 0 0 0 0 0 [Y 0| 0| 0
TOTALE BIOLOCI: i S S i B I B 8| SRS 828 S I2PRe 5a.5 ] 19 ; 0 A3 i : 20
Chimici con incarico di struttura complessa ({rapp|
esclusivo) 0 0. 0| 0) 0| 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Chimici con incarico di struftura  semplice  (rapp]
esclusivo) 0| 0| 0 0 0 Y 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Y 0 0 Y
Chimici con altri incar, prof i (rapp. esclusivo) 3 3 193500, 193500 3] 3 193.500, 193.500 0 0 0 Y 0 0 4 0 0 ¢ 0 0
TOTALE CHIMICE oo inina el sniiinil 2 s BT o SR O P e ] ) M DT R Saaay 5 b sl i 8 S e 2 2
Fisici von incarico di struliura complessa  (rapp.|
lusi 1 Y 77012 0) 1 0| 77.012] 0 0 0 0 0 0 0| 0| 0 0 0 0 0
Fisici con incarico di strutlura semplice {rapp. esclusivo)
0| [ 70797, 0 1 0] 70.797 0| 0 0 0 Y 0| 0 0 0 0 0
Fisici con altri incar. 5 322500 322500 5 5 322.500 322.500 0| 0) 0 0] 0| 0 0 0 0! 70 _ 0
TOTALE FISICIE. B R VM 1 sk £ TN FR ] b e L R ) 70 SO STt o raa] [{ b ms ]
Psicologi con incarico di struttura complessa (rapp.
esclusivo) 0) 0] 0] 0| 0| 0 0 0 0| 0, 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Psicologi con incarico di slrutiura  semplice  (rapp.
esclusivo) 0 0 0| 0 0| 0 0| 0 0 0 0| 0] 0 0 0 0 0 0 0 0,

Psicologi con altri incar, prol’li (rapp. esclusivo)

193500

193.500!

TOTATE PSICOLGCIE 3500 1935 7
Dirigente delie |)roﬁ‘sslul|i sanitarie (1 [ - 55256 -~
Avvocalo dirig. con incarico di sinilfura complessa

1 0 55256 0 0 0




TOTALE ASR Ospedale Territorlo Prevenzione DG e Servizi Amministrativl
Avvecato dirig. con incarice di strutlura semplice
1 55256 0 0 0 0, 0| 0| 0 0 0 0| 1 0|
Avvocato dirig. con altri in rof i
TOTALEAYVOCATO
dirtg. con incarico di siruttura complessa
0 0] 0 0 0] 0 0 0) 0| 0] 0 0 Y 0, 0 0] 0 0 0
Ingegnere dirig. con incarico di strultura scmplice
9 0 0| 0] 0 0| 0 0
Ingegnere dirig. con allri incar.prof.li 0 0 0 0| 0 0]
TOTALE INGEGNERT:: g SR R ) T 1 g iR O ST R
Architetli dirig. con incarico di sirullura complessa
1 1 55256 55256 0 0 0 0 0 0 0 0| 0| 0 0| 0 1 1 55.258| 55.256
Architetts dirig. con incarico di strullura semplice
1 i 55256 55256 0 0 9] 0] 0 0] 0 Q 0 0] 0 0] 1 1 55 256 55.256
Architetii dirig. con afiri incar_prof 1 1 55256/ 55256/ 0 0 0 0 0 0 0 0| 0| 0 0| 0 1 1 55.266| 55.256
TOTALEARCHITEETIE SRR R, R 35163768 65768 5 0 i5%0) Oy v Ol e O e Oierss s Of 4 = ST 0| o s 153, 168 [ 165
Geologi dirig. con incarico di sirutiura complessa
0 0 0 90 0 0 0 0 0 0 0 0 0| 0 0| Y 0! 0 0 0
Geologi dirig. con incarico di strutlura semplice
0 0 0 0 0] 0] 0 0 0| 0 0 0] 0 0 0 [ 1) 0, 0 U
Geologi dirig. con altri incar.profli 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Q 0 0 0 [} 0 0 0
TOTALE GEOLOGEA S AT 0 0 [ ] i o 0 i) 3 £ 9) T J i 10i5%
Analisti dirig. von incarico di strultura complessa
1 1 55256 55256, 0 0 0 Y 0 0 0] 0 0 0 0 0 1 1 55.256 55.256
Analisti dirig. con incarico di siruttura semplice
0 9 0 0 Y 4 0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 0 0 [ 1]
Analisti dirig. con altri incar.prof.li 2 2 110512 110512 0 0 0 0 0 [ 0 0 0 [] 0 0 2! 2 110.512 110.512
ALK ANALISTIRS IR A e R i EX 3 163768 5168 20 7 0 S i ' 0] i ] ISR ST
Statistico dicig. con incarico di struttura complessa
0 0 0| 0 0 0) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 [} 0
Stalistico dirig. con incarico di strutiura semplice
0 0 0 0 0 0 0 0] 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 Y
Statistico dirig_con altri incar.prof.li 0 0 0 0 0 [ 0 0 0 0| 0 0 0 0 0 0 0] 0| 0 0|
[TOTALES COT e P T ] ] R PR 26 9 ) i g 3 ' 1 ¥ R
Sociologo dirig. con incarico di struilura complessa
L_ 0] 0] 0 0 0 Y 0] 0 0 0 0] 0 0 [ 0 0 0 0 0 0
Sociologo dirig. con incarico di strullura semplice
0 0 0 0] 0 0 0 0 0 0| 0 0 0, 0 0| 0 0| 0 0 0
Sociologo dirig_con altri incar.prof li 0 0 0 0 0 0| 0 0 0 0] 0 0 0 0 0| 0 0| 1 0 0
CIGLO % iR L ; 1 1 : ; i i q { é 9 {
Dirigente amm.vo con incarico di strultura complessa
4 3 221024 165768 0 0 0 0] 9] 0 0 0] 0 0 0 0 4 3] 221.024 165.768
Dirigente amm.vo con incarico di strullura semplice
0 1 0 55266] 0 0 0 0 0| 0 0] 0 0| 0| 1 0| 55.256)|
Dirigente amm.vo con allri incar.prof fi 1 2 55258 110512 0 0| 0 0 0 0 0 0 0 0 1 2| 55.256. 110.512
TOTAEE DIRIGENTE AMM.YO X622k 3 seih SEE [ LBl e BT (el 7 alle 5 | e e L T 1 5 RS g
86 0 898 0 0 6 8
Coli.te prok.te sanilario - pers. infer. esperto - ds
35 35{ 1111075 1111075 34 34| 1.079.330] 1.079.330 0) 0 0 0 0] 0 0 0 1 1 31.745 31.745
Coll.re prolle sanitario - pers_infer. - d 488, 492{ 14322800{ 14440200 487 491] 14.293.450{ 14.410.850, 0 0 0 0 0 0 0| 0 1 i 29.350 29.350|
Oper.re prof.le sailarie pers. inferm. - ¢ 0 0 0 0] 0f [ 0 0 0 0 0 0 [} 0 [} 0 0 0 0 [
Oper.re prof.le di ii cal.pers. inferm. esperio - ¢ (2}
27 27 727328 727326 27 27{  727.326| 727.328 0 0 0] 0 0 0] 0 0 0 0 0| [
Oper.re prol le di ii cal.pers. interm. bs 1 1 25264 25264 1 1 25.264 25.264 0 0| 0 0] 0 0 0 0 0| 0| 0 0
TOTALE PERSONALE WIERISTICOR A% f i 13 PR 16103863 2349 S 125370 AZ OB ER-D 0 20) 0 9 O EEE 0 2 b 6L
Coll.re prof.le sanitario - pers. tec. esperto - ds it 349195 349195 11 1 349.195 349.195 0| 0 ) 0 0 [ 0 0 0 0 0
Coll.re prof.le sanitario - pers. tec.- d 108 3111100] 3140450 105 108| 3.081.750| 3.111.100] 0 0 0 0 0 0 0| 0 1 29.350| 29.350|
Oper.re prof.le sanitario - pers. fec.- ¢ [ 0 0 0 0] of 0] 0 0 0f [] 0 0 [1] 1] 0 0]
Profilo alipico ruolo sanitario 0 0 0 0 0! 0| 0 0| 0 0] 0 0 0 Y 0, 0] 0
10 NALETEC  SANITAR 8 §isd 3 2 Ak 4 % % Z A R &
o A0 : d b i o fe il
Coll.re profle sanitario - tecn. della prev. esperto - ds
0| 0 0 0 0 0 0
Coll.re prof.Ic sailario - tecn_della prev, - d 0 0| [ 0 0 0 0
Oper re prof.le sanitario - tecn. della prev. - ¢ 0 0 0 0 0 0 0
= = o ey ST 2 - e = v 155
TQ e ek o 0 ;
Coll.re prof'le sanitario - pers. della riabil, esperto - ds
3 3| 95235 95235 2 2 63.490; 63.490| 0] 0 0 0 0] 0 0 0 1 1 31.745 31.745




TOTALE 7 ;
A R

Assistenle religioso - d

TOTALE ASR _I» Ospedale Territorlo Prevenzlone DG e Servizi Amministrativl
Coll.re profle sanitario - pers. della riabil. - d 30] 880500 880500 30|  880.500]  880.500 0 [ 0 0 Y Y
Oper.re profle sunitario - pers. della siabil. - ¢ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 [ 0 Q
Oper.re prol.le i i cak. con funz. <li riabil. esperto - ¢ (2)
4 107752 107752 4 107.762| 107.752 0 9
Oper.re prol.le di i cal. con lunz. di nabil. - bs 0 0 )9

Profilo atipico ruolo professionale

Collab.re prot’le assistente sociale esperto - ds

Prolilo oty

ico ruolo lecnico

=i

1 31745 31745 1 31,745 31.745 0, 0 0 0| 0 0| [J 0! 0 0
Collab.re prolle assistente sociate - d 3| 88050 88050 3 88.050| 88.050, 0, 0 0 0| 0 0| [J 0 0 0
Coilab.re tec. - prot’le esperto - ds 2 63490 63490 0 0 0 4 0 0| 0| [] 0| 2 2 63.490 63.490
Collab.re tec. - protie - d 11 322850 322850 2 58.700| 58.700;] 0, 0 0 0 0 0| 9 9 264.150] 264.150
Oper.re prof.le assislente soc. - ¢ [ 0 0 0 0 0] 0 0 0 0, 0 [ [J [} 0] [}
Assisiente tecnico - ¢ E] 242442 242442 0 [1] 0 0 0 [} 0i 0| 0| 9| 9 242.442 242,442
Prograni.re - ¢ 2 53876 53876 0 0 0 0 0 0 0! [ 0 2 2 53.876 53.876)
(Operatore tecnico special.to csperto - ¢ (2) 12| 323256] 323256 [ 26.938 26.938 0 0 0 0 0 0 11 11| 296.319] 296%
(Operalore tecnico special o - bs 58 1566368 1465312 9| 227.378 227.376 0. 0| 0 0| [} 0 53 49] 1.338.992| 1.237.936
(Operatore socio-sanitario - bs 192 4850688 4850688 192] 4.850.688| 4.850.688 0 0| 0| 0 0 0. 0 0| 0 0
(Operatore tecnico - b 61 1503369 1455643 15, 367.945 357.945 0 0 0 0| 0| 0 48 46] 1.145.424| 1.097.698
[Operatore tecnico addetto allassislenza - b 1 23863 23863 1 23.863 23.863 0 [ 0] [ 0 0 Y 0 0] 0]
Ausiliario specializzalo - a 107]  2457623] 2412529 91{ 2.096.871] 2.051.777 0 0 W 0 g g 16 18 360.752 360.752

0 0 [

9 285705 285705/ 0 0 0 0 0 0 0 0| L) 9 9| 285.705 285.705|
Collaboralore amministrativo prof.le - d 18 498950 469600, 3| 88.050 88.050 0 0 0 0. 0| 0 14 13, 410.900 381.550;
Assistente ink -c 48]  1319962] 1293024 13|  377.132]  350.194 0 0 0 0 0 Y 35 35] 942.830]  942.830]
Coadiutore amministrative esperto - bs 49 1237936 1237936 22 555.808| mt 0 0 0 0. 0 0 27 27| 682.128 682.128
[Condintore amminisirativo - b 81| 1956766] 1932903 44| 1.073.635] 1.049.972| 0 0 0 0 0 0 37 37| 882.931] 882.931
Commesso - a 15 338205 338205 13] 293411 293.111] [ 0 0 0 0 [ 2 2 45.094 45.094]
tipico ruolo amministrativo 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 [ ] Q 0 o _ 0 0]

TOTALE RUOLOA] 4 PR 7,936 135 g o) B #0012 Xl 3 e w23f# s = 3

0

Coslo detrazioni (applicare % risuitante da tabella B}
Totale Costo con detrazione

Coslo IRAP (applicare % risultante Ja tabella B) da totale ri

Costo complessivo
Imporio it Il i 516
Differenza

3587

33181144
93510496
6545734,7
100056230

100184000

-127769.71

[87.323.233};

4.222 580
11.899.998)

833.000
{ 12.732.998

~,
/i
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