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DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE n. 850/2022 del 02/09/2022

STRUTTURA PROPONENTE
DIREZIONE SANITARIA

Oggetto: Adozione Piano di Antimicrobial Stewardship 2022 della Asl Rieti e revisione dei
componenti del Gruppo Operativo Aziendale di Antimicrobial Stewardship (GOAS)

Estensore: Sig./Dott. De Luca Assunta

11 Dirigente sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a seguito dell’istruttoria effettuata,
nella forma e nella sostanza, ¢ totalmente legittimo, ai sensi dell’art.1 della L. n° 20/1994 ¢ ss.mm.ii.,
assumendone di conseguenza la relativa responsabilita, ex art. 4, comma 2, D.Igs. n.165/2001, nonché
garantendo ’osservanza dei criteri di economicita, di efficacia, di pubblicita, di imparzialita e trasparenza di
cui all’art.1, comma 1°, L. n. 241/1990, come modificato dalla L. n. 15/2005. Il dirigente attesta altresi che il
presente provvedimento € coerente con gli obiettivi dell’ Azienda ed assolutamente utile per il servizio pubblico
ai sensi dell’art.1, L. n. 20/1994 e ss.mm.ii.

Responsabile del Procedimento: Dott. De Luca Assunta

Data 01/09/2022 Firmato elettronicamente da De Luca Assunta

11 Dirigente: Dott. De Luca Assunta
Data 01/09/2022 Firmato elettronicamente da De Luca Assunta

11 Direttore della U.O.C. Economico Finanziaria con la sottoscrizione del presente atto attesta che lo stesso non
comporta scostamenti sfavorevoli rispetto al budget economico.

Voce del conto economico su cui imputare la spesa:

Autorizzazione: Senza impegno di spesa

Data Dott.ssa Antonella Rossetti

Parere del Direttore Amministrativo Dott.ssa Anna Petti

favorevole |X non favorevole (con motivazioni allegate al presente atto)

Data 02/09/2022 Firmato elettronicamente da Petti Anna

Parere del Direttore Sanitario Dott.ssa Assunta De Luca

favorevole X non favorevole (con motivazioni allegate al presente atto)

Data 02/09/2022 Firmato elettronicamente da De Luca Assunta

Nota: Il documento & firmato digitalmente ai sensi del ¢.d. Codice dellAmministrazione digitale e norme ad esso collegate.
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Oggetto: Adozione Piano di Antimicrobial Stewardship 2022 della Asl Rieti e revisione dei componenti del Gruppo
Operativo Aziendale di Antimicrobial Stewardship (GOAS)

IL DIRETTORE SANITARIO
DIREZIONE SANITARIA

PREMESSO CHE:
» il 2 novembre 2017 ¢ stato approvato, con Intesa tra Governo, Regioni e Province autonome
di Trento e Bolzano, il “Piano Nazionale di contrasto dell’antimicrobico-resistenza (PNCAR)
2017-2020” che fornisce un indirizzo coordinato e sostenibile per contrastare il fenomeno
dell’AMR a livello nazionale, regionale e locale, mediante un approccio multisettoriale "one
health". Tutte le istituzioni, infatti, (centrali, regionali e locali) collaborano per:
e migliorare 1 livelli di consapevolezza e di informazione/educazione nei
professionisti
della salute, nei cittadini e negli stakeholders;
monitorare il fenomeno dell’AMR e dell’uso degli antibiotici;
migliorare la prevenzione e il controllo delle infezioni, in tutti gli ambiti;
ottimizzare 1’uso di antimicrobici nel campo della salute umana e animale;
e aumentare/sostenere la ricerca e I’innovazione;
» la Regione Lazio, successivamente all’approvazione della Legge 8 marzo 2017, n. 24
“Disposizioni in materia di sicurezza delle cure e della persona assistita, nonchée in materia
di responsabilita professionale degli esercenti le professioni sanitarie” ha istituito il Centro
Regionale Rischio Clinico (CRRC) il cui compito ¢ quello di contribuire a definire le politiche
e gli strumenti relativi alla gestione del rischio clinico e infettivo elaborando le Linee Guida
per I’elaborazione annuale, da parte delle strutture sanitarie e sociosanitarie pubbliche e
private del SST, del Piano Annuale di Risk Management (PARM) e del Piano Annuale
Infezioni Correlate all’ Assistenza (PAICA);

VISTE:
» le Linee Guida per 1’elaborazione del Piano Annuale delle Infezioni Correlate all’ Assistenza
—anno 2019, che individuano i seguenti obiettivi:

e diffondere la cultura della sicurezza delle cure con specifico riferimento alla
prevenzione del rischio infettivo;

e migliorare I’appropriatezza assistenziale ed organizzativa in tema di rischio
infettivo, attraverso la promozione di interventi mirati al miglioramento della
qualita delle prestazioni erogate e monitoraggio e/o contenimento delle ICA
incluse quelle da infezioni invasive da enterobatteri produttori di carbapenemasi
(CPE);

e partecipare alle attivita regionali in tema di prevenzione e controllo delle ICA;

» le Linee Guida per ’elaborazione del Piano Annuale di Risk Management — anno 2019, che
individuano i seguenti obiettivi:

e diffondere la cultura della sicurezza delle cure;

e migliorare [’appropriatezza assistenziale ed organizzativa, attraverso la
promozione di interventi mirati al miglioramento della qualita delle prestazioni
erogate e monitoraggio ¢/o contenimento degli eventi avversi;

e favorire una visione unitaria della sicurezza, che tenga conto non solo del paziente,
ma anche degli operatori e delle strutture;

e partecipare alle attivita regionali in tema di Risk management;

VISTA la nota della Regione Lazio n. U.0884520 del 15-10-2020 “Comunicazioni relative
all’elaborazione del PAICA 2021;

TENUTO CONTO che il Centro Regionale Rischio Clinico (CRRC) nell’ottica del miglioramento
continuo della qualita, anche alla luce dell’esperienza maturata nel corso della pandemia da SARS-
CoV-2, ha ritenuto opportuno rivedere il contenuto delle linee guida per 1’elaborazione del Piano
Annuale di Risk Management (PARM) e del Piano Annuale delle Infezioni Correlate all’ Assistenza

Nota: Il documento & firmato digitalmente ai sensi del ¢.d. Codice dellAmministrazione digitale e norme ad esso collegate.
Pag.2a$s



Oggetto: Adozione Piano di Antimicrobial Stewardship 2022 della Asl Rieti e revisione dei componenti del Gruppo
Operativo Aziendale di Antimicrobial Stewardship (GOAS)

(PAICA) unificandolo in un unico documento, Piano Annuale per la Gestione del Rischio Sanitario
(PARS), come da disposizioni contenute nel Documento di indirizzo per 1’elaborazione del Piano
Annuale per la Gestione del Rischio Sanitario (PARS) del 25 gennaio 2022;

TENUTO CONTO che I’Azienda:

con deliberazione n. 161 del 17/02/2021 ha adottato il “Piano annuale infezioni correlate
all’assistenza - PAICA — 2021

con deliberazione n. 163 del 17/02/2021 ha adottato il “Piano annuale di Risk management —
PARM —2021";

con deliberazione n. 1168 del 28/10/2021 ha adottato il Piano di Antimicrobial Stewardship
2021 della Asl Rieti e Designato i componenti del Gruppo Operativo Aziendale di
Antimicrobial Stewardship (GOAS), i componenti del Gruppo Operativo del CC-ICA (GO-
CCICA) e 1 referenti medici per la gestione delle terapie antimicrobiche (AMS);

RILEVATO CHE il Comitato per il Controllo delle Infezioni Correlate all’ Assistenza (CC-ICA), il
relativo Gruppo Operativo (GO-CCICA) ed il gruppo Antimicrobial Stewardship (GOAS) mettono
in atto presso la ASL Rieti iniziative finalizzate alla prevenzione, alla sorveglianza ed al controllo
delle infezioni correlate all’assistenza;

TENUTO CONTO che, in particolare:

il Gruppo Operativo CC-ICA (GO-CCICA) ha il compito di intervenire rapidamente per
I’esecuzione di indagini epidemiologiche a seguito di attivazione da parte del sistema di
sorveglianza, di monitorare I’attuazione di quanto stabilito dal CC-ICA nonché di attuarne le
disposizioni in caso di eventi specifici;

il Gruppo Operativo Aziendale per I’ Antimicrobial Stewardship (GOAS) ha il compito tra gli
altri, di redazione del Piano Aziendale per I’Antimicrobial Stewardship, in coerenza con le
indicazioni del PNCAR 2017-2021, del PAICA 2021, degli obiettivi di budget 2021 e delle
indicazioni della Direzione Sanitaria Aziendale;

i referenti medici per le politiche di Antimicrobial Stewardship (AMS), supporteranno il
GOAS ai fini della realizzazione del Piano annuale di Antimicrobial Stewardship e degli
specifici obiettivi aziendali del Piano Annuale per la prevenzione ed il contenimento delle
Infezioni Correlate all’assistenza (PAICA) ad esso correlati, svolgendo all’interno delle
UU.OO. e dei Distretti di appartenenza le funzioni di facilitatori dei processi di miglioramento
della qualita delle cure attraverso I’appropriatezza prescrittiva degli antibiotici e la diffusione
della cultura del contrasto all’antibiotico-resistenza;

RITENUTO di revisionare il Gruppo Operativo Aziendale per I’ Antimicrobial Stewardship (GOAS),
nominati con deliberazione n. 1168/DG del 28/10/2021, come segue:

GOAS
COMPONENTI TITOLARI | COMPONENTI SOSTITUTI
Coordinatore
dott. Mauro Marchili dott.ssa A. S. Morgante
Componenti
dott.ssa E. Giordani dott. S. Pagliarino
dott. A. Di Giambattista |dott. M. Grillo
dott. L. Moriconi dott.ssa F. Cerroni
dott. S. Costini dott. F. Santilli
dott.ssa G. Giachetti dott.ssa A. Pitorri
dott. Venarubea dott. ML. Giuli
Segretaria
dott.ssa R. De Mari

Nota: Il documento & firmato digitalmente ai sensi del ¢.d. Codice dellAmministrazione digitale e norme ad esso collegate.
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Oggetto: Adozione Piano di Antimicrobial Stewardship 2022 della Asl Rieti e revisione dei componenti del Gruppo
Operativo Aziendale di Antimicrobial Stewardship (GOAS)

RITENUTO altresi di confermare i componenti della rete dei Medici Referenti per le politiche
aziendali di AntiMicrobial Stewardship gia nominati con deliberazione n. 1168/DG del 28/10/2021;

PRESO ATTO che in data 27 giugno 2022 ¢ stato definito il Piano di Antimicrobial Stewardship
2022 (allegato 1);

DATO ATTO che la proposta ¢ coerente con il vigente Piano Triennale Aziendale della Prevenzione
della Corruzione e del Programma Triennale per la Trasparenza e I’ Integrita;

VISTO il D.Igs. 502/92 e successive modificazioni ed integrazioni;

PROPONE

1. DI ADOTTARE il Piano di Antimicrobial Stewardship 2022 della ASL Rieti, descritto
nell’allegato n. 1 da intendersi parte integrante e sostanziale del presente atto;

2. DI DESIGNARE quali componenti del Gruppo Operativo Aziendale per 1’Antimicrobial
Stewardship (GOAS) i seguenti professionisti:

GOAS
COMPONENTI TITOLARI | COMPONENTI SOSTITUTI
Coordinatore
dott. Mauro Marchili dott.ssa A. S. Morgante
Componenti
dott.ssa E. Giordani dott. S. Pagliarino
dott. A. Di Giambattista |dott. M. Grillo
dott. L. Moriconi dott.ssa F. Cerroni
dott. S. Costini dott. F. Santilli
dott.ssa G. Giachetti dott.ssa A. Pitorri
dott. Venarubea dott. ML. Giuli
Segretaria
dott.ssa R. De Mari |

3. DI CONFERMARE i componenti della rete dei Medici Referenti per le politiche aziendali di
AntiMicrobial Stewardship gia nominati con deliberazione n. 1168/DG del 28/10/2021;

4. DI DISPORRE che il presente atto venga pubblicato nell’albo pretorio on-line aziendale ai
sensi dell’art. 32, commal, della legge 18.09.2009, n.69 e del D.1gs. 14.03.2013 n.33.

in oggetto per esteso  [x

IL DIRETTORE GENERALE
Preso atto che:

Il Direttore Sanitario sottoscrivendo il presente provvedimento, attesta che lo stesso, a seguito
dell’istruttoria effettuata, nella forma e nella sostanza, ¢ totalmente legittimo, ai sensi dell’art. 1 della
L. n. 20/1994 e ss.mm.ii., assumendone di conseguenza la relativa responsabilita, ex art. 4, comma 2,
D.gs. n. 165/2001, nonché garantendo 1’osservanza dei criteri di economicita, di efficacia, di
pubblicita, di imparzialita e trasparenza di cui all’art. 1, comma 1°, L. n. 241/1990, come modificato
dalla L. n. 15/2005. 11 dirigente attesta, altresi, che il presente provvedimento ¢ coerente con gli
obiettivi dell’ Azienda ed assolutamente utile per il servizio pubblico ai sensi dell’art. 1, L. n. 20/1994
e ss.mm.ii.;

Nota: Il documento & firmato digitalmente ai sensi del ¢.d. Codice dellAmministrazione digitale e norme ad esso collegate.
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Oggetto: Adozione Piano di Antimicrobial Stewardship 2022 della Asl Rieti e revisione dei componenti del Gruppo
Operativo Aziendale di Antimicrobial Stewardship (GOAS)

il Direttore Amministrativo ed il Direttore Sanitario hanno espresso parere positivo con la
sottoscrizione dello stesso;

DELIBERA
di approvare la proposta di cui trattasi che qui si intende integralmente riportata;
di dichiarare il presente provvedimento immediatamente esecutivo non essendo sottoposto al

controllo regionale, ai sensi del combinato disposto dell’art.30 della L.R. n. 18/94 e successive
modificazioni ed integrazioni e degli artt.21 e 22 della L.R. 45/96.

11 Direttore Generale
Dott.ssa Marinella D’Innocenzo

Nota: Il documento & firmato digitalmente ai sensi del ¢.d. Codice dellAmministrazione digitale e norme ad esso collegate.
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