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LA SPERIMENTAZIONE GESTIONALE

L’'Hospice, in grado di accogliere 11 Ospiti', si colloca
organizzativamente all'interno del Dipartimento Cure Primarie del
Distretto Sud Est nella Unita Operativa Complessa Nuclei delle Cure
Primarie per realizzare la continuita assistenziale con il Servizio di
Assistenza Domiciliare Integrata nei Nuclei stessi.

Dal punto di vista gestionale | * Hospice sperimenta oltre Ia
necessaria integrazione multiprofessionale anche un modello di
forte sinergia e coordinamento amministrativo dei rapporti di
dipendenza del Personale operativo :

Medici dipendenti' Az.USL Fe ,
Medico e Psicologo a contratto L.P. ,
Medici di medicina generale convenzionati Az USL ,

Medici di Continuita Assistenziale ( Guardia Medica ) convenzionati Az USL
Fe ,

Infermieri Professionali'e Operatori Socio Sanitari dipendenti dall’
Associazione ONLUS del Volontariato.  (A.D.O. )

Dr. Mauro Manfredini;
Dr.Riccardo Finessi
20/06/2008




ORGANIGRAMMA

ASSISTENZA
DOMICILIARE

DIRETTORE

INTEGRATA

CONTINUITA’

FUNZIONI
AMMINISTRATIVE

ASSISTENZIALE

MEDICO

PALLIATIVISTA PSICONCOLOGA

Dipendenza Azienda Usl

Convenzione
Contratti LP
Convenzione ADO

Dr. Mauro Manfredini;
Dr.Riccardo Finessi
20/06/2008

COORDINATORE COORDINATORE
MMG I.P.

EQUIPE
INFERMIERISTICA

EQUIPE OSS




> Individuata commissione distrettuale
composta dal DIRETTORE DCP e dai due
MMG referenti distrettuali per la Medicina
Generale al fine di redigere graduatoria
dei MMG disponibili per I'assistenza in
Hospice

> Individuati ed incaricati I primi tre della
graduatoria
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ORGANIZZAZIONE DELL’ATTIVITA’ DEI
MEDICI DI ASSISTENZA PRIMARIA IN
HOSPICE

Servizio mattutino >

Servizio pomeridiano > (dalla graduatoria predisposta per I’attivazione
del progetto Hospice). | turni pomeridiani sono svolti dalle 15.00 alle 20.00 per
5 giorni alla settimana, dal lunedi al venerdi, escluso festivi e prefestivi.

Il primo della medesima graduatoria e incaricato per la Medicina
Generale

Il Medico del servizio pomeridiano svolge 3 h. di presenza attiva
(preferibilmente dalle 15.00 alle 18.00) e 2 h. di reperibilita (/a chiamata durante le
ore di reperibilita, analogamente a quanto previsto per il personale dipendente,
prevede I'intervento assistenziale del MMG all’interno della Struttura Residenziale)

| turni pomeridiani settimanali' vengono svolti hel modo seguente:
> 3 turni
> 1 turno individuale
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IL COORDINATORE MMG E LE SUE FUNZIONI

La funzione di Medico Coordinatore, da effettuarsi oltre il normale turno di

attivita assistenziale, prevede un impegno forfettario di n. 4 ore settimanali
di attivita, da svolgersi anche in compresenza con gli altri MMG

Il Coordinatore MMG:

e responsabile dell'organizzazione dei turni pomeridiani, concordando con
i MMG, al fine di dare continuita assistenziale all'Hospice, un calendario
mensile dei turni;

comunica all’Equipe dell’Hospice le occasionali variazioni nella presenza
attiva dei MMG;

riceve direttamente dal Medico Palliativista, in caso di assenza, la richiesta
di sostituzione, assicurando in prima persona la continuita del servizio
mattutino;

quando assente o quando sostituisce il Medico Palliativista, nhomina il
sostituto fra gli altri 2 MMG, in base alla disponibilita del momento;

promuove la formazione del personale e vi concorre;
promuove la ricerca e vi concorre;
promuove la VRQ e vi concorre
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TIPOLOGIA CLINICA DEGLI ASSISTITI

K POLMONARE

K COLON- SIGMA -RETTO
K VESCICALE

K MAMMELLA

K CEREBRALE

K PANCREAS

K GASTRICO

MIELOMA MULTIPLO
SCLEROSI MULTIPLA

K OVARICO

K CAVO ORALE
CARDIOPATIA

K PROSTATA

K TESTICOLO

K UTERO

K EPATICO

K OCCULTO

LEUCOSI SC. MIELOIDE
LINFANGIOMATOSI DISSEMINATA
K GUANCIA

K SOTTOMANDIBOLARE
K TONSILLARE

K TRIGONO RETROMOLARE
I Viauro: ivViamniredini;
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PROVENIENZA DEGLI OSPITI

REPARTI OSPEDALIERI NELLA PROVINCIA DI
FERRARA

DOMICILIO

DOMICILIO CON ADI ATTIVATA

RSA

ADO “FERRARA”

CASA DI RIPOSO
ALTRO
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COMUNI DI RESIDENZA DEGLI OSPITI

ARGENTA

(BERRA-

CODIGORO

COPPARO-FERRARA-FORMIGNANA-
JOLANDADI SAVOIA-MASITORELLO-

COMACCHIO

RO-TRESIGALLO-VOGHIERA)

GORO

LAGOSANTO

(BONDENO -
CENTO- MIRABELLO —-POGGIO

MASSA
FISCAGLIA

RENATICO — SANT.AGOSTINO —
VIGARANO MAINARDA )

MESOLA

MIGLIARINO

MIGLIARO

OSTELLATO

PORTOMAGGIORE
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TASSO DI UTILIZZO DEI POSTI LETTO IN HOSPICE NELL’ANNO
SUDDIVISO PER MESI

(numero di giornate di assistenza erogate in regime residenziale in Hospice /
tot di giornate di'degenza teoriche espresse come numero di posti letto per |
giorni del mese per 100)

MESE/ANNO GIORNATE DI | GIORNATE DI fpatsisie) DEGENZA MEDIA
ASSISTENZA DEGENZA %

TEORICHE
OTTOBRE ‘07 136 341

NOVEMBRE ‘07 | 192 330 N°OSPITI DECEDUTI

DICEMBRE ‘07 245 341

GENNAIO ‘08 334 341

FEBBRAIO ‘08 | 308 308 N°OSPITI DIMESSI

MARZO ‘08 325 341

APRILE ‘08 324 330
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A STRUTTURA E L" EQUIPE
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