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1. Contesto Organizzativo

La RSA “REGINA COELORUM” e una struttura autorizzata ed accreditata dalla Regione Lazio con DCA
U00368 del 07/08/2013 per 56 posti letto di livello prestazionale (Terzo livello — R2) mantenimento
Alto, convenzionata con il S.S.R. Tutti i ricoveri sono autorizzati dal Centro di assistenza domiciliare
(C.A.D.) della ASL Roma 4, presso cui € presente una lista d’attesa per accedere alla struttura in base
al numero delle domande dell’'utenza.

Gli ospiti della R.S.A. sono persone non auto-sufficienti quali anziani, disabili fisici e mentali, non
assistibili a domicilio e che non necessitano di ricovero ospedaliero o in centri di riabilitazione
specifici. La struttura fornisce loro ospitalita, prestazioni sanitarie e assistenziali, ma anche servizi
finalizzati al recupero fisico e all'inserimento sociale. E prevista la presenza quotidiana del Medico
Responsabile e la costante collaborazione dei Medici di medicina generale di libera scelta

dell’assistito, nonché degli specialisti del C.A.D della Asl Roma

In data 23 aprile 2025 sono stati deliberati i seguenti Comitati, dimensionati sulle reali esigenze e
possibilita di una Struttura quale quella sopra descritta e che, per tanto, risulta cosi costituita:

Comitato lotta infezioni correlate all’assistenza per la Casa “Regina Coelorum” di Santa Marinella (RM),

Medico responsabile RSA, pro tempore, oggi Dr.ssa Caterina Graziano, componente con funzione di
Presidente;

Medico infettivologo, individuato dal legale rappresentante, se necessario, sulla base delle
complessita e/o rilevanza economica, con competenze specifiche inerente al caso in esame,
componente;

Risk Manager, pro tempore, oggi Dr. Ing. Andrea D’ATTIS, componente;

Coordinatore Infermieristico, pro tempore, oggi Dr.ssa Kembla RIBUFFI, componente con funzioni di
segretaria.

Comitato Gestione del Rischio Clinico per la Casa “Regina Coelorum” di Santa Marinella (RM), RSA:
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Medico responsabile RSA, pro tempore, oggi Dr.ssa Caterina Graziano, componente con funzione di
Presidente;

Risk Manager, pro tempore, oggi Dr. Ing. Andrea D’ATTIS, componente;

Coordinatore Infermieristico, pro tempore, oggi Dr.ssa Kembla RIBUFFI, componente con funzioni di
segretaria.

e Comitato Valutazione Sinistri per la Casa “Regina Coelorum” di Santa Marinella (RM), RSA:
Risk Manager, pro tempore, oggi Dr. Ing. Andrea D’ATTIS, componente con funzioni da presidente;
Medico legale, individuato dal legale rappresentante sulla base delle complessita e/o rilevanza
economica, con competenze specifiche inerente al caso in esame, componente;
Avvocato Filippo Fadda con funzione di componente;
“Loss adjuster” (figura professionale in grado di quantificare I’eventuale danno) individuato dal legale
rappresentante sulla base delle complessita e/o rilevanza economica, con competenze specifiche
inerente al caso in esame;

DATI STRUTTURALI 2025
Posti letto ordinari | 56 autorizzati di cui | Residenza Sanitaria Assistenziale | 56 autorizzati di
56 accreditati Alto livello assistenziale cui 56 accreditati

| ricoverati presenti nell’anno 2023 sono stati in totale 68, di cui nuovi 12 ricoveri

DATI ATTIVITA’ (anno 2025)
N. ricoveri ordinari Alto mantenimento ‘ 56
Risorse umane al 31/12/2025 | N. 1 MEDICO RESPONSABILE
n. unita 58 (di cui 2 non in N. 1 INFERMIERE DIRIGENTE
servizio) N. 16 INFERMIERI
N. 5 TERAPISTI (n.1 non in servizio)
N. 21 0.S.S. (n.1 non in servizio)
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. 2 AUSILIARI

.10.T.A.

. 2 OPERAI SPECIALIZZATI
. 5 SERVIZI GENERALI

. 1 AMMINISTRATIVO

. 1 PSICOLOGO

. 1 ASSISTENTE SOCIALE

. 1 DIETISTA

22222222

2. Relazione consuntiva sugli eventi avversi e sui risarcimenti erogati

Ai sensi dell’articolo 2 comma 5 della Legge 24/2017, si predispone una “relazione annuale

consuntiva sugli eventi avversi verificatisi all'interno della struttura, sulle cause che hanno prodotto
I'evento avverso e sulle conseguenti iniziative messe in atto. Detta relazione & pubblicata sul sito
internet della struttura sanitaria.

Eventi segnalati nel 2025 (art. 2, c. 5 della L. 24/2017)

% di cadute
N. (e % sul all’interno
Tipo di evento | totale degli della
eventi) categoria di
evento

Principali fattori Azioni di

. Fonte del dato
causali/contribuenti(A) miglioramento

Near Miss 0

Eventi
Avversi
Eventi
Sentinella

| fattori causali/contribuenti fanno riferimento solo agli eventi sottoposti ad analisi. Si rimanda al documento
Documento di indirizzo per la classificazione degli Eventi Avversi e degli Eventi Sentinella adottato con Determinazione
n. G09850 del 20 luglio 2021 e disponibile sul cloud regionale.
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29/06/2025:EVENTO AVVERSO - Paziente L.Z. - PROT.SIRES 4601/2025

L’ospite L.Z. autonoma e deambulante decide di farsi la doccia da sola e scivola nel piatto doccia.
Inviata in Pronto Soccorso per gli accertamenti del caso non presenta conseguenze cliniche.

28/08/2025 : EVENTO AVVERSO- Paziente S.T.- PROT.SIRES 6321/2025

L'ospite S.T. autonoma e deambulante mentre camminava al contrario sovrapponeva gli arti
inferiori I'uno sull’altro.

Inviata in Pronto Soccorso si riscontrava frattura branca ileo pubica ed ischio pubica.

12/07/2025 : EVENTO AVVERSO- Paziente D.A.- PROT.SIRES 4921/2025

L’ospite D.A. autonoma e deambulante mentre si alzava da tavola dopo cena accusava vertigine e
cadeva a terra.

Inviata in Pronto Soccorso non riportava ferite e traumi

19/07/2025: EVENTO AVVERSO- Paziente P.M.R. -PROT SIRES 5248/2025

L’'ospite autonoma e deambulante subito dopo essersi alzata in piedi dalla sedia cadeva a terra per
verosimile perdita di forze degli arti inferiori, battendo la regione fronto -parietale destra.

Inviata in Pronto Soccorso non riportava traumi.

Per nessuno di tali eventi e stato richiesto risarcimento.

EVENTI/SINISTRI ULTIMI QUINQUENNIO

ANNO N. EVENTI AVVERSI N.

2021 10 0

2022 0
0
0
0

EVENTI SENTINELLA | N. SINISTRI

2023
2024
2025
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Durante il periodo vaccinale sono stati sensibilizzati tutti i pazienti ed i caregiver sull'importanza
della cura preventiva contro l'influenza ed il Covid 19 nell’ottica della promozione della salute ed il
benessere.

Campagna vaccinale 2025/2026: su 56 ospiti residenziali sono stati somministrati n.51 vaccini
antinfluenzali, n 2 ospiti risultavano gia vaccinate dalla struttura di provenienza, n 3 pazienti non
hanno acconsentito.

Per la somministrazione dei vaccini Covid hanno aderito 31 ospiti.
Non si sono presentati cluster da infezione Covid 19 per I'lanno 2025.

Ai sensi dell’articolo 4 comma 3 della Legge 24/2017 la struttura pubbliche e private rende
disponibile, mediante pubblicazione sul proprio sito internet, i dati relativi a tutti i risarcimenti
erogati nell’ultimo quinquennio”.

Sinistrosita e risarcimenti erogati nell’ultimo quinquennio (art. 4, c. 3 della L. 24/2017)

Anno N. Sinistri aperti® N. Sinistri liquidati® Risarcimenti erogati(®)
2021 0 0 0
2022
2023
2024
2025
Totale 0 0 0

(A): vanno riportati solo i sinistri e i risarcimenti relativi al rischio sanitario, escludendo quelli riferiti a danni di altra
natura (ad esempio smarrimento effetti personali, danni a cose, ecc.

3. Descrizione della posizione assicurativa

Ai sensi delle normative vigenti la Congregazione, in data 19 giugno 2025 ha stipulato polizza
assicurativa n. 732519877, per responsabilita civile verso terzi e/o prestatori di lavoro e/o prodotti
con Generali Italia S.p.a. La polizza ha validita di un anno. L'operativita della copertura assicurativa
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vale per le “richieste di risarcimento” pervenute per iscritto per la prima volta all’Assicurato durante
il “periodo di decorrenza” del presente contratto e che siano originate da comportamenti colposi
posti in essere nello stesso periodo o in data antecedente, come previsto nelle Condizioni
dell’Assicurazione.

4. Resoconto delle attivita del Piano Precedente

In questa sezione, per il PARS 2026, si inserisce una relazione sintetica sulle attivita previste nel PARS
2025. La Direzione della Struttura si pone I'obiettivo strategico di migliorare la sicurezza della pratica
clinico-assistenziale e clinico-gestionale a tutela dell’interesse del paziente. Tutto cio passa anche
dalla responsabilizzazione dei professionisti formalmente preposti alla gestione dei processi clinico-
assistenziali e dal coinvolgimento di tutte le funzioni organizzative (direzione sanitaria, SGQ, RSPP,
servizio tecnico-manutentivo, etc.) che, in un’ottica di integrazione, collaborano con il Risk Manager
nell’ambito delle loro specifiche competenze. Si identificano i seguenti obiettivi strategici:

Diffondere la cultura della sicurezza delle cure

Migliorare |'appropriatezza assistenziale ed organizzativa, attraverso la promozione di
interventi mirati al miglioramento della qualita delle prestazioni erogate e il monitoraggio
e/o contenimento degli eventi avversi

Favorire una visione unitaria della sicurezza

Partecipare alle attivita regionali in tema di Risk Management




REV.0 2026
Febbraio 2026

RSA REGINA COELORUM

PIANO ANNUALE PER LA GESTIONE DEL RISCHIO SANITARIO

2026

Attivita Stato di attuazione
Progettazione ed esecuzione di almeno una edizione di | 17 MAGGIO 2025:
un ulteriore evento formativo sulla gestione del rischio | questionario di
clinico autovalutazione sul lavaggio
delle mani
07maggio2025 Rev. 4 Piano
di azione sull’igiene delle
mani del 17/01/2025
05/02/2025 approvazione
pars 2024
05/05/2025 Formazione
operatori sull’igiene delle
mani
03/12/2025 incontro sulla
umanizzazione delle cure

Implementazione delle raccomandazioni ministeriali in | 03/07/2025

tema di sicurezza delle cure 08/07/2025

10/07/2025

FORMAZIONE A TUTTI GLI
OPERATORI SULLE
RACCOMANDAZIONI
MINISTERIALI

per utilizzo
elettromedicali/prevenzione
atti di violenza/legionellosi
nonostante a livello
operativo e stata erogata la
formazione a  carattere
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teorico verra erogata entro il
primo trimestre del 2026
06/05/2025 formazione
igiene delle mani e
prevenzione delle I.CAA.:
giornata formativa agli ospiti,
operatori e famigliari rsa
regina c

03/07/2025 Corso di
formazione sull'importanza
delle evidenze scientifiche e
delle raccomandazioni
ministeriali  nella R.S.A.
Regina Coelorum
27/01/2025 Protocollo per la
gestione  della  corretta
terapia antibiotica

Progettazione ed esecuzione di almeno una edizione Revisione cartelle cliniche

sul monitoraggio e la prevenzione delle ICA 17/01/2025 riunione
comitato I.C.A.

04/06/2025 audit interno
sulle cartelle cliniche
elettroniche

09/04/2025 PRESENTAZIONE
PARS 2025 SEDE BASSANO
ROMANO

Monitoraggio del consumo di antibiotici espresso in SCHEDA DI MONITORAGGIO
Dosi Definite Giornaliere (DDD)/100 gg degenza ANTIBIOTICI: n. 24 schede di
prescrizione e monitoraggio
antibiotici nel 2025
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Implementazione di un sistema di monitoraggio del
consumo di prodotti idroalcolici per I'igiene delle mani,
ove in uso (in litri/1.000 giornate di degenza ordinaria)

50 litri / 20131 giornate di
degenza totali x 1000 = 2.5

Elaborazione/revisione/implementazione di procedure
associate alla prevenzione del rischio infettivo, con
particolare riferimento alle infezioni tratto urinario e
infezioni da Clostridium difficile

Revisione cartelle cliniche:
audit sulle cartelle cliniche
30/09/2025

Partecipazione del Risk Manager e del Presidente CCIA
ai tavoli permanenti

tavolo permanente
CRRC del 04/07/2025

tavolo permanente
CRRC del 15/12/2025

Informazione e/o formazione sulle risultanze dei tavoli
permanenti agli operatori

Contenuti tavoli permanente
Rischio Clinico 2025

Monitoraggio AGENAS
Raccomandazioni Ministeriali
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Per quanto previsto nel PARS dell’anno precedente si riporta sintesi delle attivita realizzate e degli

obiettivi raggiunti:

Attivita

Realizzata

Stato di attuazione

Progettazione ed esecuzione di almeno una edizione
sul monitoraggio e la prevenzione delle ICA

SI

Esecuzione corso di
formazione GIORNATA
INTERNAZIONALE SULLA
SICUREZZA DELLE CURE:
17/09/2025 formazione agli
ospiti, operatori, famigliari
della R.S.A. Regina Coelorum
sulla “partecipazione attiva
delle cure”

Progettazione ed esecuzione di almeno un corso di
formazione sul corretto uso dei DPlI per Ia
prevenzione delle ICA

corso di
formazione “La sicurezza
delle cure” in data
17/09/2025 e corsi ai
dipendenti con periodicita

Esecuzione

Esecuzione di almeno unaindagine di prevalenza sulle
principali ICA (infezioni del tratto urinario, infezioni
da Clostridium difficile)

Eseguita formazione
sull’Analisi  delle Cartelle
Cliniche e su schede di
prescrizione e monitoraggio
antibiotici nel periodo dal
01/12/2025 al 31/12/2025

Elaborazione/revisione/implementazione di
procedure associate alla prevenzione del rischio
infettivo, con particolare riferimento alle infezioni del
tratto urinario e infezioni da Clostridium difficile

revisione cartelle cliniche

Condivisione di un Protocollo eventi avversi/eventi
sentinella: scheda di segnalazione criticita per il
monitoraggio delle ICA

Protocollo eventi
avversi/eventi sentinella
nella R.S.A. Regina Coelorum
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L’igiene delle Mani - Piano di intervento regionale sull’igiene delle mani — Determinazione 26
febbraio 2021 - n. G02044

La Direzione Sanitaria della Struttura, ovvero il medico responsabile con un forte mandato da
parte dalla Direzione Strategica/proprieta della Struttura, e con | supporto del CCICA, &
responsabile delle seguenti attivita, di cui si pud opportuna evidenza documentale per le attivita
di verifica e controllo da parte sia degli organi di vigilanza territorialmente competenti che del
CRRC:

Esecuzione il 17/01/2025 dell’autovalutazione nei termini previsti dal documento e dall’atto
di adozione. ESITO AVANZATO. Prossima autovalutazione gennaio 2026

E stato elaborato il Piano di AZIONE.

E presente e messa in atto in struttura la procedura operativa per I'igiene delle mani

E presente e messa in atto in struttura la procedura per il miglioramento continuo relativo
all'igiene delle mani

Sono stati somministrati del questionario di verifica delle conoscenze pregresse, effettuata
formazione specifica con verifica delle competenze acquisite
Le disposizioni regionali risultato rispettate anche se contestualizzate rispetto all’ambiente

tipico delle RSA

La formazione dei: formatori, osservatori e operatori & stata conclusa entro luglio 2024.
Visto il numero di pazienti assistiti all'interno delle strutture si sono effettuate 70 osservazioni
annue.

Sono state identificate le seguenti responsabilita
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Responsabile Attivita

Direttore Sanitario/ medico responsabile/ 1. Esecuzione dellautovalutazione nei

direzione struttura termini previsti dal documento e dall’atto
di adozione;

Elaborazione e monitoraggio di un piano
di azione straordinario nel caso in cui
I’esito della autovalutazione di una o piu
sezioni abbia dato come esito: livello
INADEGUATO. In questo casoentro tre
mesi dalla prima, andra ripetuta
I'autovalutazione per verificare |l
raggiungimento almeno del livello BASE.

Approva le procedure sull’igiene delle
mani

CICA Coadiuva il Direttore Sanitario/ medico
responsabile/ direzione struttura

RISK MANAGER Redige le procedure sull’igiene delle mani

Coordinatore infermieristico o suo delegato Redige le procedure sull’igiene delle mani

Responsabile dell’attuazione del piano di
azione

RSPP Verifica le procedure sull’igiene delle mani

Formatori 1 Formazione

Osservatori numero 1 Attivita di monitoraggio e feedback

Operatori sanitari 47 Applicare le procedure operative
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Prevenzione delle Lesioni da Pressione

Nella struttura e presente la procedura “PREVENZIONE DELLE LESIONI DA PRESSIONE”

Per ulcera da pressione o lesione/danno (LDP) da pressione s’intende una lesione localizzata alla
cute e/o al tessuto sottostante, solitamente localizzata su una prominenza ossea, come
conseguenza diretta di una elevata/prolungata compressione, o di forze di taglio o stiramento, che
determinano uno stress meccanico ai tessuti e la strozzatura dei vasi sanguigni (EPUAP/NPUAP,
2016).

Per la corretta adozione del Piano di Assistenza Individuale (PAI), al fine di prevenire I'insorgenza
delle LDP, viene effettuata una accurata valutazione del paziente. Pur potendo considerare come
non a rischio tutti i pazienti autonomi e deambulanti (pazienti psichiatrici senza limiti funzionali), al
fine di dare opportuna evidenza a questa fase, viene ritenuto necessario utilizzare anche in questi
casi strumenti validati per valutare il rischio di insorgenza di LDP. Tali strumenti sono complementari
e non sostitutivi del giudizio clinico dei professionisti, per cui il loro utilizzo deve essere sempre
accompagnato da una completa valutazione della cute e delle condizioni generali del paziente. La
scala del rischio (Scala di Braden), rappresenta uno strumento valido per prevenire il rischio di
insorgenza delle lesioni da pressione.

GESTIONE DEL PAZIENTE A RISCHIO LDP: per la gestione viene utilizzato il cambio posturale,
I'utilizzo del trapezio, i sollevatori e le traverse per la rotazione del paziente e per evitare gli effetti
negativi alternando i punti di appoggio ogni ora; educando laddove € possibile a farlo ogni 15;
collocazione di un presidio in schiuma di poliuretano sul sedile della sedia (presidio antidecubito);
controllo continuo della distribuzione del peso ed il bilanciamento del paziente

GESTIONE DEL PAZIENTE NON A RISCHIO LDP: la valutazione del rischio di sviluppare LDP va
eseguita entro 8 ore dalla presa in carico (o non appena si disponga delle informazioni necessarie)
e ripetuta al variare delle condizioni clinico assistenziali del paziente e comunque, di norma, ogni 6
mesi per il controllo clinico dei pazienti.
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GESTIONE DEL PAZIENTE PORTATORE DI LDP: Procedere a una stadiazione della LdP secondo il
sistema internazionale NPUAP/EPUAP (National Pressure Ulcer Advisory Panel/European Pressure
Ulcer Advisory Pane); Valutare le lesioni determinandone le caratteristiche; Valutare la cute
perilesionale;

5. Matrice delle Responsabilita

Azione

Direttore Sanitario/
Medico Responsabile
Risk Manager*
Responsabile Affari
Legali/Generali*
Direttore
Generale/Proprieta
Strutture di suporto

Redazione PARS

=
(@]
(@]

Adozione PARS

)

Monitoraggio PARS R

Legenda: R = Responsabile; C = Coinvolto; | = Interessato.
*Se presente

6. Obiettivi e Attivita

| quattro obiettivi strategici sono:

A) Diffondere la cultura della sicurezza delle cure anche in relazione al rischio infettivo.

B) Migliorare I'appropriatezza assistenziale ed organizzativa, attraverso la promozione di interventi
mirati al miglioramento della qualita delle prestazioni erogate e monitoraggio e/o contenimento
degli eventi avversi.
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Implementazione del Piano di Intervento Regionale sull’igiene delle mani attraverso uno
specifico Piano di Azione locale che, sulla base dei contenuti del documento regionale e delle
specificita locali, individui le attivita per raggiungere entro il 31/12/2026 gli obiettivi definiti nel
Piano di Intervento e ne assicuri il mantenimento o il miglioramento negli anni successivi;

D) Promozione di interventi mirati al monitoraggio e/o contenimento delle ICA incluse quelle da
infezioni invasive da enterobatteri produttori di carbapenemasi (CPE).

Nell’ambito dei suddetti obiettivi strategici e alla luce della particolare fase di transizione in cui
tutt’ora si trova la struttura si identificano le seguenti attivita

A. Diffondere la cultura della sicurezza delle cure anche in relazione al rischio infettivo

Attivita n.1

Progettazione ed esecuzione di almeno una edizione di un ulteriore evento formativo sulla

gestione del rischio clinico.

Indicatore: Esecuzione di almeno un’edizione entro il 31/12/2026
Standard: Si

Fronte: Risk Management

Matrice delle responsabilita

Azioni Clinical Risk Manager Formazione
Progettazione del corso R C
Accreditamento del corso R C
Esecuzione del corso R C

Legenda R=Responsabile = C=Coinvolto I=Interessato

Attivita n.2
Corretta alimentazione del flusso SIRES

Indicatore: Inserimento dati A nel flusso SIRES
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Standard:

% schede A inserite entro 5 giorni dalla segnalazione al Clinical Risk Manager=>80%

% schede B inserite entro 45 giorni dalla segnalazione al Clinical Risk Manager=>80%
Fronte: Risk Management

Matrice delle responsabilita

Azioni Risk Manager Medico Responsabile
Inserimento dati R C

Legenda R=Responsabile  C=Coinvolto I=Interessato
Attivita n.3
Audit su infortuni del personale.

Indicatore: Esecuzione di almeno un audit entro il 31/12/2026 a fronte di un infortunio che
dovesse verificarsi

Standard: Si
Fronte: Risk Management, direzione sanitaria e RSPP

Matrice delle responsabilita

Azioni Clinical Risk Medico

Manager Responsabile
Esecuzione Audit R R
Individuazione azioni di R R
miglioramento scaturite dall’audit

Legenda R=Responsabile = C=Coinvolto I=Interessato
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B. Migliorare I'appropriatezza assistenziale ed organizzativa, attraverso la promozione di
interventi mirati al miglioramento della qualita delle prestazioni erogate e monitoraggio
e/o contenimento degli eventi avversi.

Attivita n.4

Implementazione delle raccomandazioni ministeriali in tema di sicurezza delle cure.

Indicatore: Verifica della presenza di specifiche procedure e/o loro aggiornamento o produzione

Standard: Si, eventuale adeguamento di 3 protocolli
Fronte: Risk Management e direzione sanitaria

Matrice delle responsabilita

Azioni Clinical Risk
Manager

Medico Responsabile

Promozione e produzione delle procedure R

Formazione per le procedure R

Monitoraggio adozione procedure R

Legenda R=Responsabile = C=Coinvolto I=Interessato

Attivita n.5

Audit su documentazione sanitaria.

Indicatore: Esecuzione di un audit con ogni UO entro il 31/12/2026
Standard: Si

Fronte: Risk Management e direzione sanitaria
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Matrice delle responsabilita

Azioni Clinical Risk Medico Responsabile

Manager
Predisposizione calendario audit C
Esecuzione audit R
Individuazione azioni di miglioramento R
scaturite dall’audit

Legenda R=Responsabile  C=Coinvolto I=Interessato

C. Implementazione del Piano di Intervento Regionale sull’igiene delle mani attraverso uno
specifico Piano di Azione locale che, sulla base dei contenuti del documento regionale e
delle specificita locali, individui le attivita per raggiungere entro il 31/12/2026 gli obiettivi
definiti nel Piano di Intervento e ne assicuri il mantenimento o il miglioramento negli anni
successivi

Attivita n.6

Implementazione del Piano di Intervento Regionale sull’igiene delle mani

Indicatore: Autovalutazione entro Gennaio 2026 e messa in atto delle disposizioni regionali

Standard: Si, eventuale adeguamento organizzativo e gestionale
Fronte: medico responsabile e risk manager

Matrice delle responsabilita

Azioni Clinical Risk Medico Responsabile
Manager
Promozione e produzione delle procedure R
Formazione per le procedure R
Monitoraggio adozione procedure R

D. Legenda R=Responsabile = C=Coinvolto I=Interessato
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D. Promozione diinterventi mirati al monitoraggio e/o contenimento delle ICA incluse quelle
da infezioni invasive da enterobatteri produttori di carbapenemasi (CPE).

Attivita n.7

Progettazione ed esecuzione di almeno una edizione sul monitoraggio e la prevenzione delle ICA
Indicatore: Esecuzione di almeno una edizione del Corso entro il 31/12/2026

Standard: Si

Fronte: CICA

MATRICE DELLE RESPONSABILITA’

Azione CICA Formazione

Progettazione del corso R C

Accreditamento del corso C R

Esecuzione del corso R |
R=Responsabile C=Coinvolto I=Informato

Attivita n.8

Monitoraggio del consumo di antibiotici espresso in Dosi Definite Giornaliere (DDD)/100 gg
degenza

Indicatore: Elaborazione/revisione/implementazione di procedure entro il 31/12/2026
Standard: Si

Fronte: CICA

MATRICE DELLE RESPONSABILITA’
Azione CCIA Risk Manager
Progettazione R R
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Esecuzione
R=Responsabile C=Coinvolto I=Informato

Attivita n.9

Implementazione di un sistema di monitoraggio del consumo di prodotti idroalcolici per I'igiene
delle mani, ove in uso (in litri/1.000 giornate di degenza ordinaria)

Indicatore: Elaborazione/revisione/implementazione di procedure entro il 31/12/2026
Standard: Si

Fronte: CICA

MATRICE DELLE RESPONSABILITA’

Azione CCIA Risk Manager

Progettazione R R

Esecuzione R C
R=Responsabile C=Coinvolto I=Informato

Attivita n.10

Elaborazione/revisione/implementazione di procedure associate alla prevenzione del rischio
infettivo, con particolare riferimento alle infezioni tratto urinario e infezioni da Clostridium
difficile

Indicatore: Esecuzione di almeno una indagine entro il 31/12/2026

Standard: Si

Fronte: CICA

Azione Formazione
Progettazione indagine C

Esecuzione indagine I
Comunicazione interna R
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R=Responsabile C=Coinvolto I=Informato

Attivita n.11

Partecipazione del Risk Manager e del Presidente CCIA ai tavoli permanenti
Indicatore: Partecipazione a tutti gli eventi

Standard: Si

Fronte: CICA

MATRICE DELLE RESPONSABILITA’

Azione Risk Manager Presidente CCIA Legale

Rappresentante
Progettazione indagine R |
Esecuzione indagine R |
Comunicazione interna R |

R=Responsabile C=Coinvolto I=Informato

Attivita n.12

Informazione e/o formazione sulle risultanze dei tavoli permanenti agli operatori

Indicatore: Realizzazione di eventi e/o materiale informativo e/o formativo
Standard: Si

Fronte: CICA

MATRICE DELLE RESPONSABILITA’

Azione Risk Manager Presidente CCIA Legale Rappresentante

Progettazione indagine R R |

Esecuzione indagine R R |

Comunicazione interna R R |

R=Responsabile C=Coinvolto I= Informato
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7. Modalita di diffusione del documento
Il presente documento verra diffuso con le seguenti modalita:

Trasmesso alla CRRC Regione Lazio entro il 28 febbraio dell’anno a cui si riferisce il
documento

Presentato in apposita riunione al Personale operante presso la Struttura;

Presentato al Comitato Paritetico Utenti durante la riunione annuale;

Pubblicato nell’apposita in home page del sito Web della Struttura;

Reso disponibile per la consultazione in formato cartaceo presso la Segreteria di Direzione.

Bibliografia, sitografia e riferimenti normativi

Documento regionale su eventi avversi: 2021_Documento_Indirizzo_Definizione-
Eventi_Avversi_Eventi_Sentinella

Documento regionale su cadute:

06 novembre 2022 2022 _Determinazione_G15198 Documento_Indirizzo_Cadute
Documento regionale su buone pratiche ICA: 25 novembre 2022 — Documento di indirizzo
sulle buone pratiche per la prevenzione e il controllo delle infezioni correlate all’assistenza
(ICA).

Piano Nazionale di Contrasto dell’Antimicrobico-Resistenza (PNCAR) 2022-2025".

DCA 469/17

DM 19/12/22 ex lege n. 118/2022

DGR 869/23

Determinazione G0063 del 25 gennaio 2022 Regione Lazio: Adozione del "Documento di
indirizzo per I'elaborazione del Piano Annuale per la Gestione del Rischio Sanitario (PARS)".
Decreto del Commissario ad Acta della Regione Lazio del 7/11/2017 n. U00469 “Modifica del
DCA 410/2017 in materia di contrasto della L.R. 7/2014 al D. Lgs. 502/1992. Disposizioni in
materia di autorizzazione a modifica ed integrazione del DCA 8/2011. Adozione del Manuale
di accreditamento in attuazione del Patto per la Salute 2010-2012"
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Legge 24/2017

Determinazione della Direzione Salute ed Integrazione Sociosanitaria — Area Rete
Ospedaliera e Specialistica n. G00164 in data 11 Gennaio 2019

Decreto del Commissario ad Acta della Regione Lazio del 21 Ottobre del 2016, n. 15848
“Recepimento dell’Intesa, ai sensi dell’articolo 8, comma 6, della legge 5 Giugno 2003, n.131,
tra Governo, le Regioni e le Province autonome in materia di adempienti relativi
all'accreditamento delle strutture sanitarie.

Legge 8 Marzo 2017, n.24

D. Lgs. 502/92 “Riordino della disciplina in maniera sanitaria, a norma dell’articolo 1 della
legge 23 ottobre 1992, n. 421

D.P.R. 14/01/97 “Approvazione dell’atto di indirizzo e coordinamento alle regioni e alle
province autonome di Trento e di Bolzano, in materia di requisiti strutturali, tecnologici ed
organizzativi minimi per I'esercizio delle attivita sanitarie da parte delle strutture pubbliche
e private”

D. Lgs. 229/99 “Norme per la razionalizzazione del Servizio sanitario nazionale, a norma
dell’articolo 1 della legge 30 Novembre 1998, n. 419

D. Lgs. 254/00 “Disposizioni correttive ed integrative del decreto legislativo 19 Giugno 1999,
n. 229, per il potenziamento delle strutture per 'attivita libero-professionale dei dirigenti
sanitari”

D. Lgs. 81/08 “Attuazione dell’articolo 1 della Legge 3 Agosto 2007n n. 123 in maniera di
tutela della salute e della sicurezza nei luoghi di lavoro”.

Decreto Ministero della Salute del 11/12/2009 “Istituzione del Sistema Informativo per il
Monitoraggio degli errori in Sanita”.

Circolare Ministeriale n. 52/1985 “Lotta contro le Infezioni Ospedaliere”.

Circolare Ministeriale n. 8/1988 “Lotta contro le infezioni ospedaliere: la sorveglianza”.

DM 24 Luglio 1995: “Contenuti e modalita degli indicatori di efficienza nel Servizio sanitario
nazionale” GU n. 263, 10 Novembre 1995.

Piano Sanitario Nazionale 1998-2000 — DPR 23 Luglio 1998: individua la prevenzione delle
infezioni ospedaliere come un’area prioritaria dell’intervento.
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PSN 2003-2005, prevede, tra gli obiettivi mirati a controllare le malattie trasmissibili
prevenibili con la vaccinazione, la sorveglianza delle infezioni nosocomiali e di quelle a
trasmissione iatrogena
PSN 2006-2008, prevede, tra gli obiettivi mirati a controllare le malattie infettive, la
sorveglianza e il controllo delle complicanze infettive legate all’assistenza sanitaria.
Seduta della Conferenza Stato-Regioni del 20 Marzo 2008.

aa) intesa tra Governo, Regioni e Province Autonome di Trento e Bolzano concernente la
gestione del rischio clinico e la sicurezza dei pazienti e delle cure. Intesa ai sensi dell’art.8,
comma 6, della legge 5 Giugno 2003, n. 131.

bb) Decreto legislativo 30 Dicembre 1992, n. 502 recante: “Riordino della disciplina in materia
sanitaria, a norma dell’art. 1 della legge 23 Ottobre 1992, n. 421”.

cc) DPR del 14 Gennaio 1997 requisiti minimi per I’esercizio delle attivita sanitarie da parte delle
strutture pubbliche e private.

dd) Libro bianco “Un impegno comune per la salute: Approccio strategico dell’UE per il periodo
2008-2013".

ee) Piano Regionale della Prevenzione (PRP) e del Piano Nazionale di Contrasto
dell’Antimicrobico-Resistenza (PNCAR).

ff) Ministero della Salute: “Risk Management in Sanita — il problema degli errori “Commissione
Tecnica sul Rischio Clinico DM 5 Marzo 2003

gg) WHO — World Alliance for patient safety — The second Global patient Safety Challenge 2008
“Safe Surgery Save Live”

hh) The New NHS: modern and dependable. London: Stationary Office, 1997.

ii) Reason J, Managing the risks of organizational accidents, 1997

ji) Reason J, Human error: models and management, BMJ 2000; 320; 768-770

kk) Raccomandazioni e Manuale della sicurezza dei pazienti e degli operatori reperibili sul sito
del Ministero della Salute:
http://www.salute.gov.it/portale/temi/p2 6.jsp?lingua=italiano&id=2911&area=qualita&
menu=formazione
Ministero della Salute: Protocollo per il monitoraggio degli Eventi Sentinella Luglio 2009:

26



http://www.salute.gov.it/portale/temi/p2_6.jsp?lingua=italiano&id=2911&area=qualita&menu=formazione
http://www.salute.gov.it/portale/temi/p2_6.jsp?lingua=italiano&id=2911&area=qualita&menu=formazione

REV.0 2026
Febbraio 2026

RSA REGINA COELORUM
PIANO ANNUALE PER LA GESTIONE DEL RISCHIO SANITARIO

2026

http://www.salute.gov.it/portale/temi/p2 6.jsp?lingua=italiano&id=238&area=qualita&menu

=sicurezza
Regione Lazio: http://www.regione.lazio.it/rl sanita/?vw=contenutiDettaglio&id=311
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Allegato 1

Piano Formativo Raccomandazioni Ministeriali e procedure interne

Premessa
La R.S.A Regina Coelorum nell’ambito delle attivita formative per I'anno 2026 destinate al
personale interno, intende organizzare un percorso corso formativo per:

e formare i dipendenti rispetto a tematiche come la gestione del rischio clinico;
e promuovere la sicurezza delle cure dei nostri ospiti;
e coinvolgere il personale nei processi di risk management;

Il corso risponde agli obblighi di implementazione delle Raccomandazioni Ministeriali in materia di
sicurezza delle cure, ed e strutturato sulla base delle procedure che sono implementate nella
Struttura. Saranno inoltre fornite alcune nozioni di base relative al Risk Management, alla nomina e
funzione dei Comitati al ruolo partecipativo all'interno della organizzazione.

Finalita del progetto formativo aziendale:

e fare acquisire competenze di base/aggiornamenti sul tema

e fare acquisire abilita manuali, tecniche o pratiche sul tema

o fare migliorare le capacita relazionali e comunicative

Durata ed articolazione

Il percorso formativo si suddivide in una parte teorica ed in una parte pratica per la durata
complessiva di 10 ore complessive e sara articolato in 9 moduli per un totale di 11 giorni
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MODULO 1 (Destinato a tutti gli operatori)

PROCEDURE, PROTOCOLLI E LINEE GUIDA: L'IMPORTANZA DELLE EVIDENZE SCIENTIFICHE E DELLE
RACCOMANDAZIONI MINISTERIALI NELLA R.S.A REGINA COELORUM

RELATORI: Medico Responsabile R.S.A. Regina Coelorum, Dr.ssa GRAZIANO CATERINA
Risk Manager Cong. Benedettina Suore del Santo Volto N.S.G.C., Ing. D’ATTIS ANDREA
Data: entro Giugno 2026 (totale: 2 ore)

Lezione frontale

Modulo 2 Destinato al personale infermieristico operante nella RSA Regina Coelorum)

PREVENZIONE DEGLI ERRORI IN TERAPIA FARMACOLOGICA. | FARMACI L.A.S.A
(A cura del Coordinatore infermieristico)
Giugno 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale/ materiale cartaceo

Modulo 3 — (Destinato al personale infermieristico operante nella RSA Regina Coelorum)

GESTIONE DELLA SICUREZZA NELL’USO DEI FARMACI. IL PROCESSO DI RICOGNIZIONE E
RICONCILIAZIONE FARMACOLOGICA.

(A cura del Coordinatore infermieristico)
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Giugno 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale

Modulo 4 — (Destinato a tutto il personale di assistenza)
PREVENZIONE DELLE CADUTE NEGLI OSPITI

(A cura del Coordinatore infermieristico)

Giugno 2026 (totale: 1 ora)

Analisi di un caso / discussione/ lezione frontale

Modulo 5 — (Destinato al personale infermieristico operante nella RSA Regina Coelorum)

PREVENZIONE DELLA MORTE, COMA O GRAVE DANNO DERIVANTE DA ERRORI IN TERAPIA
FARMACOLOGICA

(A cura del Coordinatore infermieristico)
Luglio 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale
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Modulo 6 — (Destinato a tutto il personale di dell’assistenza )
PREVENZIONE DEL SUICIDIO NEI PAZIENTI IN R.S.A.

(A cura del Coordinatore infermieristico)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale

Modulo 7 - (Destinato a tutti gli operatori)

PREVENZIONE DEGLI ATTI DI VIOLENZA

(A cura dell’R.S.P.P., Dr. Reginaldo lori)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale

Modulo 8-—(Destinato a tutti gli operatori ed agli operai specializzati)
PROCEDURA OPERATIVA AZIENDALE PER LA GESTIONE DEI DISPOSITIVI MEDICI
APPARECCHIATURE ELETTROMEDICALI

(A cura dell’R.S.P.P., Dr Reginaldo lori)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)

REV.0 2026
Febbraio 2026
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Lezione frontale

Modulo 9 — (Destinato al personale infermieristico operante nella RSA Regina Coelorum)

GESTIONE FARMACOLOGICA FARMACI R.S.A. REGINA COELORUM
(A cura del Coordinatore infermieristico)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale/Uso di Pc

Modulo 10 — (Destinato a tutto il personale di assistenza)
PREVENZIONE DELLE LESIONI DA PRESSIONE

(A cura del Coordinatore infermieristico)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)

Analisi di un caso / discussione/ lezione frontale

Modulo 11 — (Destinato al personale infermieristico)

PROCEDURA PER LA CORRETTA GESTIONE DELLA TERAPIA ANTIBIOTICA
(A cura del Coordinatore infermieristico)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)
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Analisi di un caso / discussione/ lezione frontale

Modulo 12 — (Destinato a tutti gli operatori)

PREVENZIONE E CONTROLLO DELLA LEGIONELLA
(A cura dell’R.S.P.P., Dr Reginaldo lori)

Luglio 2026 (totale: 1 ora)

Lezione frontale/ discussione

Per ciascuna edizione del corso & prevista una partecipazione massima di 15 Allievi.
Ogni singolo modulo potra essere ripetuto in piu giorni.

Metodologia didattica

Gli aspetti che caratterizzano il metodo didattico sono la valorizzazione dell'impegno “attivo” dei
partecipanti nel processo di apprendimento, il riferimento costante ad obiettivi educativi espressi
in forma di “capacita da acquisire” e formulati in rapporto ai bisogni formativi dei partecipanti. Per
cui verranno utilizzati prevalentemente:

O Lezioni frontali
U Esercitazioni teoriche, pratiche e relative discussioni
LI Analisi di caso

Valutazione apprendimento
La valutazione dell’apprendimento sara effettuata per ciascun modulo mediante somministrazione
di un test a risposta multipla e domande aperte.

Materiale didattico
Ai partecipanti sara messa a disposizione copia delle relazioni tenute dai docenti.

33




REV.0 2026
Febbraio 2026

RSA REGINA COELORUM
PIANO ANNUALE PER LA GESTIONE DEL RISCHIO SANITARIO

2026

Allegato 2: Relazione sul Piano di controllo Legionellosi

Relazione sul Piano di Controllo della Legionellosi

Struttura: R.S.A. REGINA COELORUM
Anno di riferimento: 2025
Responsabile del Piano: BIANCUCCI GIOVANNA ( DATORE DI LAVOR)

RSPP DOTT. IORI REGINALDO
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Sommario

Introduzione

a. Costituzione del Team

b. Realizzazione della Piattaforma Documentale

c. Valutazione del Rischio e Relative Misure di Controllo

d. Monitoraggio di Verifica dell’Efficacia delle Misure di Controllo

e. Piano di Miglioramento e Azioni Correttive

f. Azioni di Supporto
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Introduzione

La presente relazione descrive in modo sintetico I'organizzazione e le attivita svolte dalla struttura
nell’lambito del Piano di Controllo della Legionellosi, al fine di prevenire, sorvegliare e ridurre il rischio
di infezione da Legionella spp. in conformita alla normativa vigente e alle indicazioni delle autorita
sanitarie competenti. Il documento costituisce parte integrante del sistema di gestione del rischio e
rappresenta uno strumento di monitoraggio, verifica e miglioramento continuo.

a. Costituzione del Team

E stato formalmente costituito il Team per il controllo della Legionellosi, con il compito di pianificare,
attuare e  monitorare le  misure di  prevenzione e controllo del rischio.
Composizione del Team:

Risk Manager (con funzione di presidente), Dott. Ing. Andrea D’Attis

Medico Responsabile, Dott.ssa Caterina Graziano,

RSPP, Dott. Reginaldo lori

Medico competente, Dott. Pierfrancesco Blasi

RLS, Mihai Chiriches

b. Realizzazione della Piattaforma Documentale

E stata predisposta una piattaforma documentale dedicata alla gestione del Piano di Controllo della
Legionellosi, finalizzata alla tracciabilita, all’aggiornamento e alla conservazione della
documentazione rilevante.

E’ stato predisposto un apposito registro dei controlli
36




REV.0 2026
Febbraio 2026

RSA REGINA COELORUM
PIANO ANNUALE PER LA GESTIONE DEL RISCHIO SANITARIO

2026

c. Valutazione del Rischio e Relative Misure di Controllo

E stata effettuata la valutazione del rischio legionellosi mediante I’analisi degli impianti idrico-sanitari,
delle modalita di utilizzo e della popolazione esposta, con individuazione delle misure di prevenzione
e controllo.

Controllo mediante personale interno formato sulla corretta gestione degli impianti nel rispetto delle
procedure adottate nello specifico Documento di Valutazione dei Rischi.

d. Monitoraggio di Verifica dell’Efficacia delle Misure di Controllo

E stato attivato un sistema di monitoraggio periodico volto a verificare I'efficacia delle
misure di controllo adottate e 'aderenza alle procedure operative.

Tabella riepilogativa dei controlli periodici

Possibili punti arischio Tipi di rischio Azione preventiva prevista Periodicita di controllo
consigliata

Cisterna di accumulo Ristagno-carica batterica elevata Pulizia/disinfezione Annuale
acqua potabile (impianto dosatore di
cloro)

Autoclave Ristagno - carica batterica elevata Pulizia/disinfezione Trimestrale
(impianto dosatore di
cloro)

Ristagno — incrostazioni - carica Pulizia/ disinfezione Annuale
Serbatoio acqua batterica elevate

calda sanitaria [Temperatura tra 55 e 60°C Trimestrale
[Temperatura tra 25 e 45°C




REV.0 2026
Febbraio 2026

RSA REGINA COELORUM
PIANO ANNUALE PER LA GESTIONE DEL RISCHIO SANITARIO

2026

Ristagno — incrostazioni - carica Pulizia/disinfezione Mensile
batterica elevata

[Temperatura tra 45 e 50°C Trimestrale
[Temperatura tra 25 e 45°C uscita acqua calda

Ristagno - incrostazioni - carica Pulizia/disinfezione Mensile
batterica elevata
Rubinetti Temperatura tra 45 e 50°C Trimestrale
[Temperatura tra 25 e 45°C uscita acqua calda

Addolcitori a) Ristagno - carica batterica a) Pulizia/disinfezione a) Trimestrale
elevata - incrostazioni

Nel 2025 sono stati effettuati i controlli periodici previsti, rispettando le periodicita minime di
controllo, come riportato in tabella. Nel registro degli interventi manutentivi, tenuto agli atti presso
la Direzione della struttura, il Presidente del Team, unitamente al gruppo di lavoro, ha verificato
I’avvenuta esecuzione dei controlli e 'esito positivo. La struttura ha incaricato ditta specializzata per
la pulizia e disinfezione delle cisterne di accumulo dell’acqua potabile e per prelievo ed analisi per la
determinazione della Legionella SPP e potabilizzazione dell’acqua. Nonostante i controlli non
abbiamo evidenziato una situazione al di fuori dei parametri tollerabili del rischio legionellosi, si
raccomanda di svolgere con ditta esterna certificata, almeno una pulizia e disinfezione annuale
dell’autoclave e di svolgere almeno una verifica annuale delle temperature di tutti i serbatoi di acqua
calda sanitaria e a campione di docce, rubinetti.

e. Piano di Miglioramento e Azioni Correttive

Sulla base dei risultati del monitoraggio e delle verifiche effettuate, sono state definite azioni di
miglioramento e, ove necessario, azioni correttive mirate alla riduzione del rischio.
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Il monitoraggio eseguito non ha evidenziato criticita nella gestione delle procedure di prevenzione
sul rischio di legionellosi.

f. Azioni di Supporto

A supporto del Piano di Controllo della Legionellosi sono state attuate azioni trasversali, quali
formazione, informazione e sensibilizzazione del personale coinvolto.

Formazione del personale addetto alla manutenzione degli impianti sulle corrette procedure da
adottare.

Data di approvazione del Comitato: 10/02/2026

Firma del Presidente del Comitato:
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Allegato 3 — Relazione sul Piano dell’lgiene delle Mani 2026

Relazione sul Piano dell’Igiene delle Mani 2026 — RSA

Nome RSA: R.S.A. REGINA COLORUM
Anno di riferimento: 2025

Responsabili del Piano: DOTT.SSA GRAZIANO CATERINA

1. PALIM

1.a Risultati del questionario di autovalutazione.

Nel corso dell’anno di riferimento e stato somministrato al personale della RSA il questionario di
autovalutazione PALIM, finalizzato a valutare il livello di conoscenza e applicazione delle buone pratiche di
igiene delle mani.

Punteggio complessivo: 455 — LIVELLO AVANZATO

Confronto con I'anno precedente: LIVELLO AVANZATO (stabile)
Micli /

Stabilita / SI

Peggioramento/

Azioni di mantenimento/miglioramento previste:

e Consolidamento delle buone pratiche assistenziali
e Formazione periodica del personale sanitario e OSS
e Richiami alle procedure interne
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1.b Risultati del Monitoraggio SIA
Il monitoraggio SIA ha verificato la disponibilita e I'accessibilita delle risorse per I'igiene delle mani.

Esiti:

- Soluzioni idroalcoliche: Adeguate / Parzialif Non-adeguate

Punteggio ottenuto in fase di valutazione nella sezione “requisiti strutturali” 100 avanzato. L’adeguatezza
delle soluzioni idroalcoliche presenti nella RSA, sono state valutate nel rispetto delle Linee guida dell’OMS,

che prevede I'applicazione della seguente formula: N. di soluzione idroalcolica in litri + N. giornate di degenza
x 1000. Nel nostro caso 50 litri +20131= 2,48

Lavabi funzionanti: Si / Ne

Materiale informativo: Si / Ne

Indicazioni:

Miglioramento collocazione dispenserSi / No

| dispenser sono posti all’ingresso della struttura e di tutti i reparti di degenza. Sono inoltre presenti dispenser
nelle medicherie, sui carrelli e nei locali comuni. Per la sicurezza degli ospiti e la loro incapacita di gestione
del gel, date le patologie trattate nella RSA, non ¢ stato possibile allocare dispenser in tutte le stanze di
degenza.

Verifica periodica dotazioni Si / Ne

Monitoraggio delle scorte e ordine preventivo, prima dell’esaurimento. Monitoraggio del funzionamento dei
dispenser, a cura dell’operaio specializzato.

1.c Osservazione Igiene delle Mani.

Osservazioni effettuate durante le attivita assistenziali quotidiane.

Adesione complessiva: 96,47 % in aumento rispetto a quella rilevata I’anno precedente (91,25%)

41




REV.0 2026
Febbraio 2026

RSA REGINA COELORUM
PIANO ANNUALE PER LA GESTIONE DEL RISCHIO SANITARIO

2026

Indicazioni:
Rafforzare formazione pratica PROGRAMMATA

Durante I'anno 2026, nel rispetto del PARS 2026 e del Piano Formativo Aziendale, saranno previste giornate
formative dedicate all’igiene delle mani, anche con il coinvolgimento dei caregiver.

Feedback al personale CONTINUO
Piano di controllo CONTINUO
Monitoraggio periodico EFFETTUATO
Audit interni LADDOVE NECESSARI

Report annuale EFFETTUATO

10/02/2026

Il Responsabile del Piano
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