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Editoriale

l’Azienda Ulss 21 ha presentato
alla Regione Veneto il suo Piano
Attuativo Aziendale per il conte-
nimento dei tempi di attesa ri-
guardanti le visite e accertamen-
ti di specialistica ambulatoriale.
La Regione Veneto ha infatti
stabilito di erogare le prestazio-
ni specialistiche ricomprese nei
Livelli Essenziali di Assistenza
(LEA) secondo precise moda-
lita sia organizzative sia deter-
minando il numero massimo
delle prestazioni finanziate a
ciascuna Ulss con il riparto del
Fondo Regionale (quattro a te-
sta escluso gli esami di laboratorio) ed erogabili nellanno a
ciascun cittadino.

La tematica delle liste di attesa costituisce una delle pro-
blematiche maggiormente sentite dal cittadino utente e il
Piano predisposto dall'Ulss 21 per il periodo 2011- 2012
rappresenta la continuazione degli interventi gia attuati nel
corso degli anni precedenti.

Uno degli elementi importanti presenti nel Piano riguarda la
cosiddetta “presa in carico” del paziente. In questo percorso
il Medico di medicina generale si pone, rispetto al paziente,
come garante nel tempo dell'intero processo diagnostico
assistenziale che riduce la frammentarieta delle risposte ot-
tenibili dal sistema. Il contenimento dei tempi massimi di
attesa riguarda le prime visite e le prime prestazioni di dia-
gnostica. Sono queste ad essere oggetto di prioritarizzazio-
ne e monitoraggio del rispetto dei tempi di attesa secondo
le classi di priorita (B,D,P) presenti sulla ricetta, mentre sono
visite e prestazioni di controllo quelle successive ad un in-
quadramento diagnostico concluso, in cui un problema gia
noto viene rivalutato dal punto di vista clinico e la documen-
tazione sanitaria esistente viene aggiornata.

Oltre alle azioni attuate o in via di attuazione per il governo
delle prestazioni specialistiche ambulatoriali e di diagnosti-
ca strumentale sono state adottate tutte le misure orga-
nizzative per poter erogare prestazioni ospedaliere in regi-
me ambulatoriale, in totale sicurezza per il paziente e per
l'operatore e per una maggiore appropriatezza d'uso delle
risorse disponibili. Ad esempio dal 1 ottobre 2011 tutta la
chirurgia ortopedica giornaliera e ambulatoriale viene ero-
gata nell'ex Ospedale San Biagio di Bovolone.

Daniela Carraro
Direttore Generale



Nuovi laureati
in infermieristica

Sono 68 gli studenti che hanno completato gli studi triennali e
che troveranno lavoro nelle strutture ospedaliere

Sono 68 i neolaureati in In-
fermieristica dell'Universita
di Verona che a maggio
hanno ricevuto i diplomi.

La cerimonia si & svol-
ta nella Sede Centrale
dellAzienda Ulss 21, alla
presenza del Presidente
del Corso di Laurea in In-
fermieristica dell'Universita
degli Studi di Verona, Prof.
Ercole Concia e dell'Asses-
sore Regionale alle Politi-
che Sanitarie, Luca Coletto.
| giovani laureati assunti
nelle nostre strutture sani-

Morena
Tollini

Coordinatrice corso
di Laurea in Infermierista
Polo di Legnago

Nella foto da sinistra
Luca Coletto Assessore
Regionale alle Politiche
Sanitarie, Daniela
Carraro Direttore
Generale Ulss 21, Ercole
Concia Presidente Corso
Laurea Infermieristica,
Elisa Lavarini neo
laureata

tarie sono nuova linfa per migliorare l'assistenza ai
pazienti, uno stimolo formativo periprofessionisti sa-
nitari, che lavorano da tempo nelle Unita Operative.
«Dalla provincia di Lecce, ho deciso di intraprendere
questo percorso di studi a Verona spinta da una
forte motivazione personale oltre che determina-
zione - ha spiegato nel corso della cerimonia, Anna
Rita Mariano -. Non conoscevo il Polo di Legnago,
ma trattandosi di una sede distaccata dell'Universi-
ta di Verona ci si aspettava di trovare un ambien-
te sicuramente pili piccolo, con un minor numero
di studenti iscritti, ma con un livello di formazione
che rispondesse ai requisiti di fondo dell'Universita
di Verona. A noi studenti & stata data I'opportunita
di essere maggiormente seguiti sia nel percorso di
studi che durante le ore di Tirocinio Clinico.




Ora che ho concluso il mio percorso di studi posso
confrontare la preparazione che ho ricevuto a Le-
gnago con quella di altri studenti che provengono
da altre Universita Italiane, e mi rendo conto pil
che mai di quanto io sia stata fortunata a studiare
qui a Legnago».

I Corso di Laurea in Infermieristica - Polo di Legnago
(Facolta di Medicina e Chirurgia dell'Universita degli
Studi di Verona) e stato istituito nell'ottobre 2000
presso |'Azienda Ulss 21. Questo corso di Laurea
ha avuto sempre piu successo negli anni e i posti
disponibili a bando sono passati da 50 nel 2000 a
100 nel 2011. Progressivamente € aumentato negli

anni anche il numero complessivo di studenti nel
triennio che attualmente sono 202.

Dal 2000 ad oggi sono 753 i posti messi a ban-
do per il Corso di Laurea in Infermieristica e i lau-
reati sono stati 280. Di questi circa 200 lavorano
nel territorio della Regione Veneto dei quali il 43%
nellAzienda Ulss 21 di Legnago.

Per informazioni rivolgersi alla Segreteria del Corso
di Laurea in Infermieristica (Patrizia Nalini e Nicola
Paganotto), dal lunedi al venerdi dalle 8,30 alle 12.
Sede Ospedale ‘Mater Salutis' - terzo piano blocco
nord. Telefono 0442 622245, fax 0442 622139,
e-mail laurea.infermieri@aulsslegnago.it.

U.0.C.
di GASTROENTEROLOGIA

SERVIZIO DI
ENDOSCOPIA DIGESTIVA

Maurizio Azzurro nuovo Direttore
di Gastroenterologia ed EndoscopiaDigestiva

Il Dott. Maurizio Azzurro, 54
anni, & il nuovo Direttore
dell’Unita Operativa
Complessa di Gastroentero-
logia ed Endoscopia
Digestiva dell’Azienda

Ulss 21 di Legnago.
Laureato all’'Universita di
Padova e specializzato nel
1988 in Gastroenterologia
ed Endoscopia Digestiva.

Il Dott. Azzurro dal 2000 al
2009 e stato Dirigente
medico nell’Unita Operativa

di Gastroenterologia
dellAzienda Ulss 22

di Bussolengo.

Si € occupato di screening
del colon-retto in qualita

di referente del progetto
dell’'Ulss 22. Coautore di

34 pubblicazioni scientifiche
e tutt'oggi segretario

del consiglio direttivo
dell’Associazione Italiana
Gastroenterologi Ospedalieri
(AIGO) della sezione
Veneto-Trentino Alto Adige.



La gestione
del rischio clinico

Un convegno sulle esperienze nell'Ulss 21 per far fronte alla
tematica della sicurezza negli ospedali sotto tutti gli aspetti sanitari

«La gestione del rischio clini-
co: esperienze nell'Ulss 21»
é il tema del convegno
durante il quale sono stati
trattati vari aspetti della si-
curezza in ospedale: la si-
curezza in sala operatoria,
la prevenzione delle infe-
zioni ospedaliere, il corret-
to utilizzo delle soluzioni
concentrate di cloruro di
potassio, la prevenzione
del suicidio in ospedale,
la prevenzione degli atti
di violenza ai danni degli
operatori sanitari, i sistemi

Mauro
Bertassello

Direttore Direzione
Medica Ospedaliera

Tra gli obiettivi del convegno
vi era quello di sensibilizzare
il personale sul rischio
potenziale rappresentato

da alcuni eventi e su

come agire per risolvere

le problematiche che si
pOSsono presentare

di controllo delle trasfusioni, la prevenzione degli
eventi avversi conseguenti al malfunzionamento
dei dispositivi medici/apparecchi elettromedicali,
la prevenzione dell'osteonecrosi della mandibola
da bifosfonati.

La clinical governance rappresenta una scelta stra-
tegica aziendale che ha come obiettivo il migliora-
mento della qualita dell'assistenza e della sicurezza
dei trattamenti erogati. L'obiettivo del Convegno &
stato quello di sensibilizzare il personale sul poten-
ziale pericolo di alcuni eventi e di fornire gli stru-
menti efficaci per mettere in atto azioni che siano in
grado di ridurre i rischi e di promuovere |'assunzio-
ne di responsabilita da parte degli operatori stessi.
L'Azienda Ulss 21, anche in ottemperanza alle nor-
me regionali e alle indicazioni emerse dall'indagi-




ne sulla qualita percepita dai pazienti ricoverati
presso |'Ospedale ‘Mater Salutis’ di Legnago,
condotta dall’/Agenzia Regionale Socio Sanita-
ria del Veneto (ARSS) con il supporto tecnico
e metodologico del Picker Institute Europe, ha
costituito dei gruppi di lavoro che hanno rivisto
e modulato alcune procedure, quali I'identifica-
zione certa del paziente in sala operatoria con il
braccialetto identificativo, le modalita operative
per le trasfusioni di sangue, che favoriscono la
cultura della sicurezza all'interno dell'azienda. E
questa proposta formativa intende dare risalto
al lavoro svolto dal Comitato esecutivo azienda-
le per la sicurezza del paziente.

di Neurologia nell’Aziendc

Il dott. Alberto Polo é il nuovo
Direttore dell'Unita complessa
di Neurologia dellAzienda

Ulss 21 di Legnago. Laureato

in Medicina e Chirurgia all'Uni-
versita degli Studi di Verona e
specializzato in Neurologia nella
stessa Universita, dal 1989 al
2001 ha esercitato I'attivita di
Medico Specialista in Neurologia
allinterno del Dipartimento di
Scienza Neurologiche e della
Visione nel Policlinico GB Rossi
di Verona. Il dott. Polo ha svolto
una intensa attivita di docenza
nelle materie di Neuropatologia,

UNITA
OPERATIVA
DI NEUROLOGIA

derativa

Neurofisiologia Clinica e tecniche
correlate per i corsi di Specializ-
zazione della Facolta di Medi-
cina e Chirurgia dell Universita

di Verona e nel Corso annuale
teorico-pratico di Cultura in
Elettromiografia e Neurofisiologia
Clinica. Nel 2001 ha ricevuto
l'incarico di Direttore di
neurologia presso I'ASL 14
Chioggia. Il dott. Polo proviene
dall'Ulss 17 di Este, dove ha
svolto presso il presidio
ospedaliero di Monselice

[attivita di Direttore di Struttura
Complessa di Neurologia.



Urp: attivita sempre
pil in aumento

['Ufficio Relazioni con il Pubblico rende noti i dati del 2010.
Si evidenzia un aumento considerevole di utenti che si sono
rivolti al servizio

Gli accessi
sono stati
3042 per via
telefonica e

Michel 4593 persone

reme si sono recate
Marketing/Ur direttamente
nell’ufficio
per chiedere
assistenza

1999

GESTIONE RECLAMI SCRITTI E APPREZZAMENTI

== Riclami Scrith == Apprezzamenti

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

L'Ufficio Relazioni con il
Pubblico riscuote sempre
pil interesse.

Le chiamate telefoniche
pervenute per richieste
d'informazioni sono state
in totale n. 3.402 (-27%
rispetto al 2009) ed hanno
riguardato maggiormente
le attivita dell'area distret-
tuale (n. 431), seguite da
quelle dell'area del di-
partimento prevenzione
(n. 348), di centralino
(271), informazioni per
procedura reclamo/risar-
cimento (201), ritiro re-
ferti (178), cartelle cliniche
(137) e dalla richieste sulle
modalita di accesso al CUP (n. 135) e ticket sanitari.
Vi e stato un incremento delle richieste telefoniche
e di persona per informazioni riguardanti i ticket
(n. 557) e in particolare quelli del Pronto Soccorso.
A queste si sono aggiunte dalla fine dell'anno 2009 le
richieste di chiarimenti per le lettere inviate dall'Uffi-
cio Amministrativo di Sede per mancata disdetta che
prevedono il pagamento di sanzioni amministrative.
A fronte della diminuzione delle richieste telefoniche
si & verificato un sensibile aumento dell'accesso di-
retto (di persona) all'Urp dei cittadini-utenti per ot-
tenere informazioni, indicazioni, consulenze, consigli
e rilasciare segnalazioni, si registrano infatti n. 4.593
accessi (+ 68,31 % rispetto al 2009).




ESITO ULSS 21 LEGNAGO TOTALE ESITO %

Accoglimento della richiesta di rimborso 16 6%

Altro 17 7%

Assunzione di impegno 35 14%

Chiarimento 96 37%

Conferma operato della Azienda perché conforme a standard, 47 18%

protocolli, linee guida, normativa vigente

Lettera di scusa 31 12%

Risoluzione 6 2%

Trasmissione e unitda competente per gestione rischio clinico 1 0%

Trasmissione ad ufficio legale per competenza 8 3%

TOTALE AZIENDA 257 100%
L'Ufficio si fa costantemen- « il rafforzamento dell'informazione sull'esame di

te carico di sanare le “biopsia tiroidea ecoguidata” che pud compren-
RECLAMI

situazioni di disfunzio-
ni organizzative con la
collaborazione del per-
sonale dei vari Servi-
zi e dei Direttori delle
Unita Operative.
| reclami per iscritto di
tipo complesso (cioé che
hanno richiesto un'istruttoria)
sono lievitati dell'82% rispetto al
2009 (da 133 a 242). Nelle tipologie dei reclami
scritti hanno prevalso gli aspetti tecnico-professionali
(23% come ‘inadeguatezza della prestazione’, man-
cata prestazione - a giudizio dell'utente -, errore nella
gestione della prestazione e/o procedura) seguiti dai
tempi di attesa (22% in particolare in sala prima di
ottenere la prestazione ambulatoriale), dagli aspetti
economici (20% come contestazioni sul pagamento
di sanzioni e ticket in particolare al Pronto Soccorso)
e dagli aspetti relazionali (13% come scarsa cortesia
e gentilezza, scarsa disponibilita e attenzione).
Nel 2010 sono pervenute n. 87 segnalazioni di ap-
prezzamenti, pari al 17,50 % in piu rispetto al 2009.
Per i “tempi di attesa” i reclami sono passati da n. 16
nel 2009 a n. 57 nel 2010.
A seguito delle segnalazioni ricevute sono state
messe in atto azioni di miglioramento riguardanti:
+ la maggiore comprensibilita della scheda rila-
sciata dal Pronto Soccorso riguardante la voce
ticket sul foglio di pagamento per prestazioni di
Pronto Soccorso;

| reclami scritti sono
passati da 133 nel 2009
a 242 nel 2010 mentre
le note di apprezzamento dei
servizi ottenuti sono state
87, pari al 17,50% in pili
rispetto al 20009.

dere il pagamento di due ticket (biopsia ed esa-
me istologico del campione) & stato inserito all'in-
terno del programma delle prenotazioni al CUP

una nota di avvertimen-
to per l'operatore che
dovra informare I'utente
di questa possibilita;

la semplificazione della
procedura  burocratica:
ai cittadini che si rivol-
gono al Punto di Primo
intervento dell'Ospedale
'S. Biagio’ di Bovolone
e che poi vengono in-
viati al Pronto Soccorso
di Legnago per ulteriori
accertamenti non viene
pill richiesto di ritornare
a Bovolone in quanto
I'iter burocratico viene
chiuso a Legnago;

la divulgazione della
nota informativa sugli
orari e giorni di accesso
alle vaccinazioni nei vari
Punti Sanita;

Il ripristino della modali-
ta di registrazione antici-
pata dellimpegnativa al
CUP per Esame citologi-
CO urine per consentire

URP

In aumento

I reclami passati
da 133 g 242 e
hanno riguarda-
to aspetti pro-
fessionali, liste
di attesa ed
economici.



all'utente di portare il campione di urine nei giorni
successivi al Servizio di Anatomia Patologica;
+ la Modifica delliter di accesso allesame (e rila-

Nella tabella sottostante vengono
evidenziate le principali cause di reclamo

scio del relativo referto) di Polisonnografia; con le relative percentuali

+ lacquisto di nuove carrozzine per gli utenti non
deambulanti che accedono alle strutture ospeda- Nei grafici si pud notare come negli anni
liere aziendali siano stati gestiti i reclami e gli apprezzamenti

per i servizi forniti dall'Ulss 21.

PRINCIPALI CAUSE DI RECLAMO TOTALE % RELATIVA % CUMULATA

Tempo di attesa 58 21,48 44 07

Aspetti relazionali 4] 15,19 78,89

Strutture e logistica 14 5,19 92,22

Aspetti alberghieri e comfort 9 3,33 99,63

TOTALE 270

Attivita di front office

= Richirte d'informagion ger telelono
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Umanizzazione
e comfort

Acquistati 50 letti elettrificati per migliorare la degenza. Viene
cosi garantita anche maggior sicurezza ai pazienti prevenendo le
cadute accidentali

Mauro
Bertassello

Direttore Direzione
Medica Ospedaliera

| letti
permettono
al personale
di assistere
meglio |
pazienti
mettendoli
a proprio agio
anche nel
momento
della discesa
dal letto

Cinguanta nuovi letti di tipo elettrificato, con relativi
comodini, sono stati collaudati e consegnati nell'ex
Ospedale S. Biagio di Bovolone (24) e al Mater Salu-
tis di Legnago (26).

| letti sono dotati di sponde laterali facilmente ab-
battibili e sono montati su 4 ruote piroettanti per
un facile trasporto del paziente; inoltre dispongono
di una pulsantiera dedicata all'assistito e di una pit
completa riservata all'operatore, che permette rego-
lazioni dell'altezza, dello schienale, delle ginocchia
ed un movimento combinato schienale-ginocchia.

Il letto consente al paziente di trovarsi maggiormente
a proprio agio ed agevola gli operatori nelle loro pro-
cedure di movimentazione, pulizia e di rifacimento
del letto.

In particolare il letto permette di garantire maggiore
sicurezza ai lavoratori nell'assistenza e cura del pa-
ziente, nella movimentazione dell’assistito, evitando
agli operatori patologie del rachide. Questi letti ga-
rantiscono maggiore sicurezza ai pazienti nella disce-
sa dal letto e prevengono le cadute accidentali.

Con l'apposita tastiera I'operatore sanitario pud an-
che eseguire particolari movimenti utilizzabili nelle
situazioni di emergenza come |'abbassamento della
testa rispetto ai piedi e lallineamento orizzontale del
paziente al fine di eseguire un massaggio cardiaco
urgente.

Ciascun letto e dotato di accessori tra i quali lallun-
galetto integrato nel caso di pazienti di statura parti-
colare e dispone di una luce di cortesia che consente
di illuminare la parte sottostante del letto.

Il costo complessivo dell'acquisto & di circa 90.000
euro.
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“Ospedale
Senza Dolore”

Un gruppo di specialisti impegnati nella lotta al dolore. In ogni
unita operativa sono stati individuati referenti per affrontare
questa tematica

Claudio

Balboni

Dirigente Medico,
Coordinatore Gruppo
Operativo "Ospedale
Senza Dolore”

Dal 2002 nell'Ulss 21 & at-
tivo il Comitato “Ospedale
Senza Dolore”, composto
da diversi professionisti
sanitari (Medici, Infermieri
Professionali, Psicologi, Far-
macisti, Medici di Medicina
Generale), e da rappresen-
tanti delle Associazioni a
Tutela del Malato.

II' Comitato dal 2008 &
stato chiamato “Ospedale
e Territorio Senza Dolore”,
prevedendo al suo interno

lattivita di due distinti gruppi operativi con diverse
seppur integrate competenze denominati: “Ospeda-
le Senza Dolore” e “Territorio Senza Dolore e Cure
Palliative”.

Nellambito dei Presidi Ospedalieri di Legnago, Bo-
volone e Zevio ¢ stata da tempo adottata da tutte le
Unita Operative la procedura di rilevazione del dolo-
re tra i pazienti ricoverati in regime ordinario e di Day
Hospital/Day Surgery.

II' Gruppo Operativo “Ospedale Senza Dolore” ha
sviluppato varie iniziative nell'ambito di competenza
ed ha supportato l'attivita riguardante gli obiettivi di
budget sul “Dolore” di varie Unita Operative Ospe-
daliere:

Alcuni componenti
del gruppo operativo
“Ospedale senza Dolore”.

Nella foto da sinistra:
Francesca Longhi,
Claudio Balboni,
Sabrina Dal Maso,
Ivana Azzalini,
Roberto DallAra,
Claudia Boarett;,
Leonardo Ghirard,
Roberta Carmignola,
Francesca Sordo



Individuazione di un Referente Medico ed In-
fermieristico in tema di “Dolore” per ogni Unita
Operativa Ospedaliera;

Adozione delle scale NRS e BIERI per la misura-
zione del dolore;

Redazione e distribuzione della Scheda di Istru-
zioni Operative e Scheda di Rilevazione del Dolo-
re per tutti i pazienti ricoverati in Ospedale (com-
presa Scheda di Rilevazione del Dolore dopo Day
Surgery/Chirurgia Ambulatoriale);

Distribuzione di un questionario anonimo sul gra-
do di soddisfazione del paziente per il trattamen-
to del dolore post-chirurgico ricevuto.

Stesura e revisione di protocolli operativi sul trat-
tamento del dolore postoperatorio e dei principali
tipi di dolore.

Complessivamente nel periodo 2002-2011 sono
state tenute 21 giornate formative in tema di dolore
che hanno coinvolto diverse centinaia di professioni-
sti sanitari ospedalieri.

Nel 2011 & stato ripropo-
sto il Corso di I° livello
“Ospedale Senza Do-
lore”, mentre & gia
in corso dal 2010
un'intensa attivita

di sensibilizzazio-

ne e “formazione

sul campo” nelle

Unita Operative
di Medicina, Neu-
- rologia,  Geriatria,

Lungodegenza e Ria-

PUNTO DI RIFERIMENTO

é I'ambulatorio di terapia antalgica
presente all'ospedale di Legnago
e Bovolone. Un pool di medici € a
disposizione dei pazienti contro il

dolore fisico.

bilitazione, sulla “rilevazione del dolore con scheda
NOPPAIN nel paziente anziano non comunicante”
(es. con malattia di Alzheimer), attuata congiunta-
mente dalla Direzione Medica Ospedaliera e dal Ser-

vizio Infermieristico.

Sono stati inoltre elaborati
i risultati di un questionario
di “soddisfazione sul trat-
tamento del dolore post-
operatorio”  distribuito  ai
pazienti sottoposti ad inter-
venti chirurgici nel periodo
dicembre 2009 - gennaio
2010.

E' importante ricordare che
allinterno dell'Ulss 21 la
gestione ed il trattamen-
to specialistico del dolore
sono oggi affidate allAm-
bulatorio e sale operatorie
dedicate di Terapia Antalgi-
ca nei Presidi Ospedalieri
di Legnago e Bovolone.

Il paziente con dolore vie-
ne seguito da Specialisti
dell'Unita Operativa di Ane-
stesia e Rianimazione e da
Infermieri Professionali, che
nella gestione di determi-
nati casi clinici operano in
collaborazione con Psico-
logi dellUOS di Psicologia
Clinica. Tale attivita ambu-

Gli s/oec/a//'sz‘/
dell'Unita Opera-
tiva di Anestesia
e Rianimazione
e infermieri pro-
fessionali, tal-
volta coadiuvati
da psicologi, si
occupano della
cura di pazienti
con dolore.
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Nella foto da sinistra:
Leonardo Ghirardi
Dirigente Medico di
Anestesia e Rianimazione,
Francesca Sordo Direttore
Dipartimento Urgenza
Emergenza e U.O.C. di
Anestesia e Rianimazione,
Roberto Dall’Ara Dirigente
Medico Responsabile U.S.
di Terapia Antalgica

latoriale ha visto nell'ultimo pe- « miglioramento dell'appropriatezza dell'impiego di
riodo un sensibile incremento, farmaci analgesici in base alle diverse tipologie di

in particolare riguardando l'accesso di diversi nuovi dolore;

pazienti provenienti anche da altre ULSS. + miglioramento dell'appropriatezza delle richieste

II' Gruppo Operativo “Ospedale Senza Dolore” ha di consulenza al Servizio di Terapia Antalgica;

inoltre individuato altri importanti obiettivi su cui im- « l'auspicabile diminuzione dei ricoveri inappropriati

prontare un ulteriore impegno: di pazienti che accedono al Pronto Soccorso per
un‘inadeguata gestione a domicilio di un dolore

Occorre migliorare I'uso dei farmaci analgesici noto e gia trattato.

appropriati a seconda delle tipologie di dolore | risultati finora ottenuti sono molto incoraggianti per
la notevole sensibilita allargomento dimostrata dal
Si sta lavorando per limitare i ricoveri ospedalieri i [RERS "hPefSIO”ale za”'ta,rljo e '_az‘ope dell 8ruppo ope-
pazienti che giungono al Pronto Soccorso a causa rativo ha oltremodo evidenziato I'assoluta necessita

del trattamento inadesuato di un dolore @i noto di non demordere in tale attivita di supporto alle uni-
g 8 ta operative nella lotta al dolore evitabile.

MEDICI ED OPERATORI
DEL ‘MATER SALUTIS’ IN CONCERTO
IN UNA SERATA DI BENEFICENZA

OFFLINE BAND - Guido Perlini: armonica,
Nunzio Carone: chitarra solista (gastroenterologo),

Roberto Padula: chitarra basso (urologo),

Renzo Schiavon: voce solista, chitarra (gia direttore
Lab. Analisi), Stefano Saggioro: batteria, Fabio Peretto:
chitarra ritmica, seconda voce (cardiologo), Adami
Silvia: voce femminile (farmacista ospedaliera),
Manager Mimmo Gullotta (fisiatra).
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Day-surgery
artroscopico

Bilancio di un anno di attivita dopo la sua riorganizzazione.
Il servizio é attivo al San Biagio di Bovolone e puo considerarsi
come un fiore all'occhiello aell'Ulss 21

Gianluca
Castellarin
Chirurgo Ortopedico,
Direttore di U.O.

Semplice di Artroscopia
del San Biagio, Bovolone

La chirurgia ortopedica
grazie ad una progres-
siva evoluzione delle
tecniche artroscopiche,
accomunate dalla minin-
vasivita e da ampi mar-
gini di sicurezza ha visto
una rapida affermazione
in regime di day surgery
(chirurgia di giorno). Da
ottobre 2010 nell'Ulss 21,
grazie ai progressi della
tecnologia strumentale e
ad una riorganizzazione
dell'attivita  ortopedica,
tutta la chirurgia artrosco-

pica viene eseguita presso il day surgery orto-
pedico nell’'unita di Artroscopia dell'ospedale San
Biagio di Bovolone.

Le tipologie di interventi comprendono artrosco-
pie di spalla per il trattamento delle lesioni della
cuffia dei rotatori e per la stabilizzazione delle
lussazioni ed instabilita, artroscopie di gomito per
le epicondiliti o le rigidita articolari, artroscopie di
polso per le lesioni ligamentose e fibrocartilagi-
nee, artroscopie di ginocchio per le rotture dei le-
gamenti crociati, dei menischi e delle cartilagini,
artroscopie di caviglia per le lesioni ligamentose
e cartilaginee.

Tutti gli interventi sono eseguiti mediante anestesia
loco-regionale ed analgosedazione.

Il paziente che si deve sottoporre a tali interventi in

Nella foto da sinistra:
Umberto Andreol;, Oscar
Broggio, Marzia Fornasari,
Gianluca Castellarin, Rosalba
Di Sanzo, Gilberto Cauchiolj,
Claudette Sartori, Maria Luisa
Alberti, Graziana De Fantj,
Stefano Foletto
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regime di day surgery segue un de-

terminato percorso che prevede:

- visita ortopedica con diagnosi ed
indicazione al trattamento,

- visita anestesiologica con valu-
tazione clinica del paziente e ri-
chiesta di eventuali accertamenti
preoperatori (esami ematochimi-
c, ECG, RX torace o altro) ed in-
quadramento del paziente nella
classe di rischio anestesiologico
secondo le linee guida pubblica-
te, effettuati in prevalenza dalla
dottoressa Rosalba Di Sanzo e dal
dott. Ezio Sinigaglia.

In sostanza la chirurgia artroscopica

in day surgery € indicata in pazienti

in buone condizioni generali.

Al termine di ogni intervento chirur-

gico il paziente & sorvegliato adegua-

tamente nell'apposita recovery room
dove il personale addetto controlla

e si accerta del progressivo recupe-

ro della funzionalitd e del tono muscolare degli arti

anestetizzati, insieme alla ripresa della completa au-
tonomia globale in previsione della dimissione che
avviene generalmente nel tardo pomeriggio.

Sono interventi chirurgici che richiedono il ricovero

ordinario o quantomeno la permanenza in ospedale

di almeno 24 ore.

Mentre oggi nell'Unita Operativa al S. Biagio la dimis-

sione pud avvenire entro le ore 18.30 dello stesso

giorno.

Da Ottobre 2010 sono stati eseguiti 800 interventi

di chirurgia artroscopica, un traguardo che pone la

Unita Operativa Semplice di Artroscopia (che & parte

della Unitd Complessa di Ortopedia) dell’'Ulss 21 tra

le pili considerate a livello nazionale essendo stata
invitata a presenziare per attivita di insegnamento al
prestigioso meeting svoltosi a Maggio 2011 a Chicago

(USA) tra la Societa Italiana di Artroscopia e la Ameri-

can Academy of Orthopaedics Surgeons.

Complessivamente si & registrato un alto grado di

soddisfazione condizionato sia dal valido risultato chi-

rurgico che dal trattamento anestesiologico ed assi-
stenziale.

| dati rilevati dagli interventi effettuati indicano che
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il 50% dei pazienti operati
proviene da altre ULSS, a
conferma della elevata qua-
lita delle prestazioni chirurgi-
co ambulatoriali finora ese-
guite. Una conferma data
anche dallaccesso all'Unita
di Artroscopia di numerosi
sportivi per il trattamento
delle patologie traumatiche
dello sport e dal gennaio
2011 la stessa Unita ospita
chirurghi ortopedici prove-
nienti da vari ospedali ita-
liani per corsi di formazione
in tecnica chirurgica artro-
scopica. Da ottobre 2010 a
settembre 2011, sono stati
effettuati  1.500 interventi
in day surgery ortopedico,
comprendente sia gli inter-
venti di chirurgia artroscopia
che di chirurgia della mano
e del piede.

Dopo qualche ora dall'intervento

e dopo una attenta valutazione i
pazienti vengono dimessi limitando
cosi il numero dei ricoveri

Per saperne di piti

Day Surgery
multidisciplinare

Ospedale S. Biagio
di Bovolone
Tel. 045 6999516
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Radioterapia e
medicina nucleare

Il reparto e dotato di macchinari ad alta tecnologia e
di personale medico ed infermieristico specializzati nella cura

di gran parte delle neoplasie

I lavori per ['instal-
lazione sono durati
7 mesi e il costo
complessivo del
macchinario e stato
di oltre 2 milioni e
mezzo di euro. Con
Elekta e ora possi-
bile curare i tumori
in tempi piti brevi
rispetto ad altre
tecnologie

Franco
Campostrini

Direttore Radioterapia
e Medicina Nucleare

Dell'equipe
diretta dal dott.
Franco Campostrini

fanno parte tre Medici Radioterapisti-Oncologi, tre Fisici
Sanitari ed otto Tecnici Radioterapist;, tutti con esperienza
pit che decennale nellassistenza ai pazienti oncologici.

Il Servizio di Radioterapia e Medicina Nucleare
nellOspedale di Legnago ha visto la luce nel 1976
e gia dall'inizio ha una dotazione di tutto rilievo per il
periodo, ossia una unita di cobaltoterapia per i tratta-
menti dei tumori pill impegnativi ed una sorgente di
cesioterapia per le patologie minori. Queste apparec-
chiature hanno rappresentato lo standard di qualita e
permesso di trattare circa 650 pazienti allanno. Ma i
tempi cambiano rapidamente e sul fronte della scien-
za e della tecnologia avanzano in modo imperioso gli
Acceleratori Lineari, detti anche Linac (Linear accele-
rator), nuove macchine pili precise, pili potenti e pil
sicure per la cura dei tumori.

A partire dagli anni 2000 la Radioterapia di Legnago
ha vissuto un rinnovamento culturale e tecnologico
per recepire ed applicare gli standard raccomandati
nelle linee-guida piti aggiornate.

Il reparto viene dotato di un'apparecchiatura TAC per
l'acquisizione delle immagini multiplanari del pazien-
te, ed i trattamenti diventano tridimensionali inaugu-
rando la Radioterapia 3-D o conformazionale.

Tale balzo qualitativo, realizzabile solo integrando
Iimaging TAC con le prestazioni dei LINAC, consen-
te di calcolare con precisione la quantita effettiva di
radiazioni che l'intero volume anatomico ricevera, e
quindi di erogare con sicurezza dosi elevate, rispar-
miando nel contempo gli organi vitali.

Nel 2003 il Reparto si & arricchito del secondo Ac-
celeratore Lineare, un “Siemens Primus” corredato di
accorgimenti recenti che ha permesso una ulteriore
sofisticazione dei trattamenti radioterapici conforma-
zionali . Questa macchina € ancora in piena funzione.
Arriviamo infine all'ultima creatura della Radioterapia

17



legnaghese, ossia all’Acceleratore Lineare Elekta Plat-
tform-Synergy, inaugurato il 7 luglio 2011.

LElekta & il frutto di un impegno finanziario rilevante
dell'Ulss 21 unito ad una cospicua donazione della
Fondazione CARIVERONA .

L'attivazione dell'apparecchiatura ha richiesto oltre
allinstallazione e la messa a punto della macchina,
una lunga lista di lavori strutturali per gli impianti mec-
canici, elettrici, idraulici, le opere edili, le radioprote-
zioni metalliche ed altro ancora. Il costo complessivo
& stato di 2.586.207,80 euro e di circa 7 mesi di
lavoro per l'installazione, la dosimetria e la taratura.
Gli ambienti di accesso alle sale di terapia, corrente-
mente chiamate bunker, sono stati resi piti accoglienti
con pitture raffiguranti paesaggi ameni. Per 'umaniz-
zazione delle terapie nel bunker dell’Elekta sono state
installate luci calde colorate ad intensita regolabile e
sul soffitto sono state predisposte delle immagini re-
troilluminate raffiguranti fiori multicromatici e un cielo
con arcobaleno che invitano, per quanto possibile, a
rilassare la mente.

L'Elekta rappresenta l'ultima generazione di Linac per
la Radioterapia dei tumori e consente di eseguire al-
cuni trattamenti in tempi sensibilmente pit brevi ri-
spetto alle apparecchiature analoghe prodotte solo
pochi anni addietro. Cid comporta un vantaggio non

Nella foto da sinistra:
Carluccio Aldegheri,
Franco Campostrini,
Raffaello Motteran,
Alessandra Sacchetto,
Gloria Gioga,

Alessandro De Lucchi,
Nicoletta Toni,
Federico Lonardi,

Elio Bonin,

Mara Sandrini,

Elena Ciscato

indifferente per pazienti sofferenti o poco collabo-
ranti. Si fa riferimento in particolare a soggetti in eta
avanzata o con manifestazioni cliniche molto sinto-
matiche. Inoltre 'Elekta & una macchina modulare e
predisposta per ulteriori aggiornamenti con dispositivi
tecnici molto evoluti e gia disponibili sul mercato, che
renderanno possibili trattamenti sempre pili rapidi e
precisi.

Ad esempio sara permesso attuare anche la IORT
(Intraoperative Radiation Therapy), una metodica
che viene impiegata soprattutto per l'irradiazione in-
traoperatoria con una singola frazione di neoplasie
della mammella. In questo

modo alle pazienti
verranno risparmia-
ti circa 25 giorni di
cura con applica-
zioni della Radiote-
rapia esterna.
'Ospedale  Mater
Salutis € ora dotato
di due Acceleratori
Lineari di prestigio,
a servizio dei cit-
tadini utenti non
solo del territorio

Dl mese i W?l 0
» attivo UAcceter®
yore Linenre glexdn

plactHFormSYHer gy
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LABORATORIO ANALISI
CHIMICO - CLINICHE
e MICROBIOLOGIA

Il Dott, Antonio Conti, 55 anni, é il
nuovo Direttore dell’'Unita Ope-
rativa Complessa di Laboratorio
Analisi Cliniche e Microbiologia.
Laureato all'Universita di Roma
“La Sapienza” e specializzato in
Biologia Clinica nell'Universita

di Padova, e in Microbiologia e
Virologia all'Universita di Verona,
il Dott. Conti proviene dallAzienda
Ulss 4, Alto Vicentino, dove é stato
Direttore dell'Unita Operativa
Complessa di Laboratorio Analisi
Cliniche e Microbiologia.

E’ stato ufficiale medico nella
Marina Militare sino a ricoprire
l'incarico di Direttore del Servizio

Laborator
Antonio Conti nu

di Laboratorio Analisi
dell'Ospedale militare di Verona.
Dal 1991 é stato dirigente medico
di Laboratorio Analisi Cliniche e
microbiologiche presso 'ospedale
di Isola della Scala. Nel 1999 si
trasferisce prima nell'Ospedale di
Arzignano e poi nell' Ospedale di
Bussolengo in qualita di Respon-
sabile del settore Microbiologia.

E componente del Consiglio
Nazionale e Presidente regionale
della Societa Italiana Medicina

di Laboratorio Analisi (SIMEL) e
membro ordinario European
Society of Clinical Microbiology
and infectious Diseases.
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Partoanalgesia: un
aiuto alle mamme

Il servizio e attivo dal 2010 e riscuote un grande successo grazie
anche alladeguata informazione che 'Ulss 21 fa alle future
mamme con corsi e depliant informativi

Leonardo
Ghirardi

Dirigente
Medico Anestesia
e Rianimazione
Coordinatore
Anestesisti

di Partoanalgesia

Alle future
mamme Si
distribuiscono
depliant
informativi e
nei corsi di
preparazione
al parto un
anestesista
spiega come
alleviare |l
dolore durante
il travaglio

20

Durante il travaglio di parto
la donna sperimenta un do-
lore di intensita variabile da
Caso a caso sia per motivi
biologici che culturali. In cir-
ca la meta dei casi il dolore -
raggiunge un'intensita tale
da impedire alla partoriente
di vivere il proprio travaglio
in modo sereno e di par-
tecipare pienamente alla
nascita del proprio figlio.
E opinione unanime delle
principali  societa scienti- ,
fiche e organizzazioni sa-

nitarie che il controllo del
dolore nel travaglio di parto
& un obbiettivo di primaria
importanza per il cui rag-
giungimento sono coinvolte
tutte le figure professiona-

Pietro Catapano,
Direttore U.O.C.
Ostetricia

e Ginecologia

Francesca Sordo

li che operano in campo Direttore U.O.C.
ostetrico. Anestesia e
Rianimazione

Di provata utilita € la conti-
nuita assistenziale, durante
la gravidanza e il parto, di un gruppo di operatori che
condividono strategie e modalita operative durante
tutto il percorso nascita.

Allo stesso modo anche il rapporto diretto parto-
riente/ostetrica, il sostegno emotivo, la serenita e
familiarita con 'ambiente riducono la percezione e
gli effetti del dolore da travaglio.

Questi obiettivi sono raggiungibili con i corsi di pre-



Le attuali metodiche che
prevedono ['uso associato

di nuovi anestetici locali

e analgesici a bassissime
concentrazioni offrono evidenti
vantaggi: efficacia elevatissima,
flessibilita e rispetto per le
fisiologiche dinamiche del parto
e il benessere del nascituro.

parazione al parto per futura mamma e partner, che
permettono di conoscere il personale e la strut-
tura, avere tutte le informazioni su un evento cosi
importante, apprendere e sperimentare metodiche
di rilassamento. La somministrazione di farmaci

-,

Verso la 36esima
settimana si con-
siglia una visita
anestesiologica.
Ci si prenota al
reparto di Ostetri-
cia e Ginecologia
e le visite vengo-
no effettuate tutti
I Lunedi dalle

ore 14 in poi

nello spazio peridurale e
diffusamente utilizzata da
molti decenni in ambito
anestesiologico. Negli ul-
timi anni questa tecnica &
stata molto ben adattata
allambito ostetrico, dove
presenta importanti pecu-
liarita. Le attuali metodiche
che prevedono l'uso asso-
ciato di nuovi anestetici lo-
cali e analgesici a bassissi-
me concentrazioni offrono
evidenti vantaggi: efficacia
elevatissima, flessibilita e
rispetto per le fisiologiche
dinamiche del parto e |l
benessere del nascituro.

Non bisogna tuttavia di-
menticare che si tratta pur
sempre di una procedu-
ra invasiva che presenta
controindicazioni,  effetti
collaterali e complicanze.
Seppure gli eventi avversi
siano molto rari bisogna in-
formare correttamente ed
esaurientemente le gravide

|---“"‘I gt e I
% Da novembre 2010

alle future mamme
viene offerta l'opportunita di

che ne fanno usufruire della partoanalgesia

Ez?le?;ar]{ dere peridurale in corso di travaglio.
il pit favore- Il personale & disponibile per
vole possibile informazioni dal lunedi al

il rapporto ri- venerdi dalle 8 alle 20.

schio/beneficio

€ molto importan-

te un livello ottimale di

integrazione professionale tra anestesisti, ostetri-
che e ginecologi.

Da Novembre 2010, all'interno del percorso nascita
dell'Ulss 21 di Legnago, viene offerta alle gestanti
l'opportunita di usufruire della partoanalgesia peri-
durale in corso di travaglio. Dopo l'indispensabile la-
voro organizzativo e formativo, tenendo conto delle
risorse disponibili, siamo in grado di far fronte alle ri-
chieste effettuate dalle 8 alle 20 dal lunedi al vener-
di. Sono state messe a punto brochures informative
presto disponibili presso le strutture e gli ambulatori
dove le gestanti sono seguite durante la gravidanza.
Inoltre, nell'ultimo degli incontri per la preparazione
al parto presso il reparto di Ostetricia e Ginecologia,
un‘anestesista illustra dettagliatamente la metodica,
con i benefici attesi e i possibili eventi avversi. Tutte
le gravide interessate vengono invitate a sottoporsi
ad una visita anestesiologica dedicata verso la 36°
settimana. Le prenotazioni si fanno presso la Coor-
dinatrice del reparto di Ostetricia e Ginecologia e le
visite vengono effettuate tutti i Lunedi dalle ore 14 in
poi presso I'ambulatorio della Rianimazione. Durante
la visita I'anestesista fa una valutazione clinica e degli
esami eventualmente disponibili, richiede se lo ritie-
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ne utile ulteriori accertamenti, risponde alle richieste
di chiarimenti e consegna un “Opuscolo informativo”
dettagliato da leggere con calma a domicilio. Solo
dopo un‘accurata informazione la gestante sottoscri-
vera la “Richiesta di partoanalgesia”, non vincolante
ma da confermare all'inizio del travaglio. Inoltre la
procedura puo essere effettuata solo col nullaosta
del ginecologo responsabile della Sala parto.
Questo ¢ il percorso ide-
ale, da noi consigliato
perché da le mag-
giori garanzie di
informazione e
sicurezza (par-
toanalgesia di
elezione). Non
bisogna pero
escludere le
partorienti che
non l'avevano pre-
ventivata. Pud suc-
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Durante n visiton
l)wm&_g’fesiS’r n 'FOL
ponn vt ogione
climica & pUO T
chiedere mwlteviort
pomi e consegi
. opiseold defto-

fidro swldor port

cedere che durante un M,w\lz&si“
travaglio, per particolari

situazioni cliniche mater-
no-fetali, il ginecologo responsabile ponga I'indica-
zione motivata alla partoanalgesia, previo consenso
informato della donna (partoanalgesia terapeutica).

Per saperne di pit

per avere buoni risultati € importante un
livello ottimale di integrazione professionale
tra anestesisti, ostetriche e ginecologi.

Per saperne di pill

Uoc Anestesia e Rianimazione
tel. 0442 622209
e-mail leonardo.ghirardi@aulsslegnago.it.




Le visite si prenotano
anche in farmacia

Grazie a un accordo tra Ulss 21 e Federfarma si potranno
prenotare visite specialistiche e ritirare referti direttamente nella

farmacia vicino casa

Il servizio e
partito in via

sperimentale
| con alcune
sivia farmacie del
oretre S territorio, ma
rerorel potra essere
esteso a tutte
le altre

Nella foto da sinistra:
Claudia Sabell;
rappresentante farmacisti
convenzionati per

I'Ulss 21, Daniela Carraro,
Direttore Generale
Azienda Ulss 21, Marco
Bacchini Presidente
Federfarma di Verona

e Silvia Brasola

L' Azienda Ulss 21 di Legnago e Federfarma di Vero-
na hanno siglato un accordo per promuovere, trami-
te le farmacie del territorio, iniziative di informazione,
formazione e di servizi ai cittadini utenti.

In cosiderazione del ruolo del farmacista la direzione
dell'Azienda Ulss 21 ha colto la disponibilta dei tito-
lari e direttori delle farmacie operanti sul territorio di
competenza per mettere in atto una serie di servizi
che avvicinano maggiormentre i cittadini alle struttu-
re sanitarie.

| cittadini protranno effettuare le prenotazioni di visi-
te specialistiche ed esami diagnostici e ritirare i referti
recandosi presso il loro farmacista di fiducia. Il servi-
zio sara attivato gratuitamente in via sperimentale in
alcune farmacie con l'obiettivo di estenderlo a tutte le
farmacie del territorio che daranno la loro disponibilita.

I
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A tale scopo la direzione dell'Ulss 21 si attivera, in
collaborazione con i farmacisti, a stimolare le Am-
ministrazioni locali ad implementare delle reti infor-
matiche necessarie per il corretto svolgimento delle
operazioni di prenotazione e comunicazione.

L'Ulss 21 si & impegnata anche ad organizzare corsi
di formazione per i farmacisti riguardanti argomenti
specificamente mirati al raggiungimento degli obiet-
tivi fissati dalla Regione Veneto.

«Oltre alle prenotazioni e al ritiro referti nelle farma-
cie del territorio e alla collaborazione nell'informazio-
ne e nelle campagne di screening per la prevenzio-

U.0.C.

di PNEUMOLOGIA

ne - ha spiegato Daniela Carraro, Direttore Generale
dell'Azienda Ulss 21 - con questo accordo si & inteso
creare una piu stretta collaborazione tra i farmacisti
e i medici specialisti ospedalieri ed i medici di me-
dicina generale attraverso incontri periodici. Attual-
mente questo organismo consultivo/propositivo di
confronto & operativo tra medici ospedalieri e medici
di medicina generale che hanno costituito un ‘nucleo
di contatto’ che si riunisce quasi settimanalmente».
Per informazioni:

Servizio Farmaceutico territoriale Tel. 0442 622544
e-mail farmacia.territoriale.leg@aulsslegnago.it.

Claudio Micheletto nuovo direttore
del reparto di Pneumologia

Il dott. Claudio Micheletto,

48 anni, & il nuovo Direttore
dell’'Unita Operativa Complessa
di Pneumologia dell'Ospedale
Mater Salutis di Legnago.
Laureato in Medicina e
Chirurgia presso I'Universitd

di Verona, si e specializzato in
Malattie dellApparato
Respiratorio all’'Universita di
Modena. Ha svolto la sua atti-
vita professionale all'Ospedale
Orlandi di Bussolengo come
dirigente medico nell’'Unita
Operativa Complessa di
Pneumologia occupandosi
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prevalentemente di Fisiopatologia
Respiratoria,; dal novembre
2007 ricopre l'incarico di
Direttore di Unita Operativa
Semplice di Diagnostica Invasiva
Toracica nello stesso Ospedale
di Bussolengo. Ha svolto attivita
formativa in Universita e
nosocomi in ltalia e all’estero
come Universitd di Parma,

di Heidelberg (Germania),

di Marsiglia (Francia) ed al
Brompton Hospital di Londra,
acquisendo competenza in
broncoscopia e toracoscopia
medica.



TERRITORIO

| centri servizi
per anziani

Si e tenuta IAssemblea annuale dei Centri di servizi per anziani
non autosufficienti (ex Case di Riposo) e dei Comitati di Familiari

Nell'Ulss 21

_ ci sono 16
x " Strutture
residenziali per
ool circa mille posti

Direttore
dei Servizi Sociali

letto disponibill.
| Centri di
Servizi danno
risposte alle
esigenze degli
anziani non
autosufficients
con accoglienza,
la fornitura

di pasti a
domicilio,
[aiuto nell igiene
personale e
anche di tipo
sanitario

A luglio si & tenuta I'Assem-
blea annuale dei responsa-
bili dei sedici Centri di Ser-
vizi e dei relativi Comitati di
Familiari.

| Centri di Servizi sono il su-
peramento del concetto di
Casa di Riposo e sono strut-
ture di tipo residenziale per
anziani non autosufficienti
che consentono a coloro
che non fossero pili in con-
dizioni di vivere nel proprio
domicilio di trovare soluzio-
ni abitative che rispondano
alle proprie esigenze.

Nel territorio dell'Ulss 21
operano sedici Strutture Residenziali, con una offerta
di un migliaio di posti letto (si veda elenco strutture):
un volume di attivita molto significativo che impli-
ca limpiego di notevoli risorse finanziarie. Circa 15
milioni di euro annui arrivano dal Fondo per la Non
Autosufficienza della Regione Veneto tramite |'Ulss 21,
in termini di impegnative assegnate alle persone an-
ziane mediante una graduatoria unica per il territorio
dei 25 Comuni che compongono 'Azienda socio-
sanitaria legnaghese. A tali risorse vanno aggiunti i
contributi comunali per l'integrazione rette che am-
montano a circa 500 mila euro annui.

La persona anziana non autosufficiente trova nel
Centro di Servizi una risposta articolata che va dall'ac-
coglimento residenziale per periodi brevi di “sollievo”
o prolungati di lunga assistenza, al supporto domi-
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ciliare. Gli vengono infatti forniti i pasti a domicilio,
laiuto nell'igiene personale e ambientale e anche gli
interventi a carattere sanitario (es. prelievi, medica-
zioni, gestione cateteri, riabilitazione, ecc.), allo sco-
po di evitare ricoveri impropri che rappresentano un
costo per la collettivita.

Il ruolo di tali Strutture e diventato ormai fonda-
mentale nel panorama assistenziale veronese e re-
gionale, con una popolazione che sta invecchiando
progressivamente e che presenta rilevanti necessita
assistenziali nelle situazioni di non autosufficienza,
laddove le famiglie non riescono piti a reggere il ca-
rico assistenziale.

Levoluzione inoltre delle metodologie di approccio
alla cura richiedono al personale infermieristico una
capacita di rivedere continuamente le loro compe-
tenze basandole su evidenze scientifiche. In questo
contesto si € sviluppato un progetto di formazione
per infermieri dei Centri di Servizi del territorio azien-
dale che prevede la realizzazione di stage nel reparto
di Geriatria e Lungodegenza dell'Ulss 21.

E' stata anche presentata una nuova convenzione
tra Azienda ULSS e Centri di Servizi, che prevede
la garanzia dell'assistenza medica, della fornitura di
protesi ed ausili, di farmaci e alimentazione artificiale,
di presidi sanitari, con le medesime modalita a tutti
gli ospiti valutati in condizione di non autosufficienza
presenti nei Centri di Servizi.

Qualifiche professionali
presenti nei Centri di Servizi
ex Case di riposo

Operatore SocioSanitario
Educatore Professionale
Psicologo

Assistente Sociale
Coordinatore

Fisioterapista

Logopedista

Infermiere

Medico di Medicina Generale
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Elenco Centri di Servizi Anziani
(ex Case di riposo) presenti
nel territorio dell’'ULSS 21:

Centro ”S. Biagio” - BOVOLONE

Fondazione “Carrirolo” - CASTAGNARO
Istituto Anziani “De Battisti” - CEREA

Centro “Dal Vecchio” - CAZZO V.SE
Opera Pia “L.Ferrari” - ISOLA RIZZA

Casa di Riposo - LEGNAGO
Centro “Cherubine Manzoni” - MINERBE

Pio Ospizio “S. Michele” - NOGARA

Fondazione “Marcello Zanetti” - OPPEANO

Casa “S. Giuseppe” - RONCO allAdige

Fondazione “Baldo Ippolita” - RONCO all'Adige

“Casa Madre” - RONCO allAdige

Casa Soggiorno Anziani - SANGUINETTO

Fondazione "Gobetti" - San PIETRO DI MORUBIO

Casa “Maria Gasparini” - VILLABARTOLOMEA

Casa Albergo - ZEVIO

Numero complessivo di professionisti
operanti nei
Centri di Servizi ex Case di riposo

442
20
10

9
24
22

8
75
25
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alimentare

] ] ]
Giusta alimentazione
B EHg \ 5 =
e attivita fisica
Un progetto per gli anziani delle case di riposo e dei centri
diurni che prevede una serie di attivita fisiche e di educazione

Lorena
Zambelli

Dirigente Medico

Servizio Igiene

de li Alimenti
utrizione

All'iniziativa hanno
partecipato le case
di riposo dell'Ulss 21,
i medici di medicina
generdle, il servizio
Igiene degli Alimenti
e Nutrizione
aell’'Ulss 21, I'Unione
ltaliana Sporz‘ per
tutti, le associazioni
di volontariato per
anziani e 1 comuni
Interessati

Il Dipartimento di Preven-
zione dellAzienda Ulss 21
ha attivato il Progetto “Atti-
vita fisica e corretta alimen-
tazione negli anziani ospiti
delle strutture residenziali
extraospedaliere” che mira
a favorire l'integrazione tra
la corretta alimentazione e
Iattivita fisica nell'anziano
autosufficiente ospite in
strutture assistenziali extra
ospedaliere, oltre che ad
avviare iniziative di attivita
motoria in particolare dei
gruppi di cammino per
ospiti di queste strutture.
Liniziativa € stata finanziata nell'ambito del Pro-
getto Nazionale di Promozione dell’Attivita Motoria
del CCM (Centro nazionale per la prevenzione ed
il controllo delle malattie) che prevede il coinvolgi-
mento delle Case di Riposo dell'Ulss 21, dei Medi-
ci di Medicina Generale delle Case di Riposo, del
Servizio Igiene degli Alimenti e Nutrizione dell'Ulss
21, del UISP (Unione italiana sport per tutti) della
Provincia di Verona comitato di Legnago, delle As-
sociazioni di Volontariato Anziani, e delle Ammini-
strazioni Comunali.

Uno degli obiettivi della seconda fase del Progetto &
quello di sensibilizzare gli operatori e far sperimen-
tare agli utenti delle Case di Riposo/Centri Diurni
I'i'mportanza di un‘adeguata attivita fisica nella vita
quotidiana, per mantenere l'autonomia, il benesse-
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re psicofisico e favorirne la socialita, tanto da pro-
muovere, con il movimento, un cambiamento nello
stile di vita, per quanto possibile.

Sta partendo in via sperimentale in tre Case di Ri-
poso/Centri Diurni del territorio (Oppeano, lIsola
Rizza e Legnago) il Gruppo di cammino per adulti/
anziani.

Lattivita nelle strutture partecipanti & seguita da
personale specializzato e prevede un'ora di attivita
per due volte la settimana per struttura.

Ogni partecipante al gruppo & sottoposto ad un test
di valutazione delle capacita motorie iniziali al fine
di verificarne i miglioramenti al termine delle attivita
stesse.

Il Progetto prosegue nei mesi successivi con degli
esercizi di ginnastica dolce che anticipano la suc-
cessiva attivita di cammino guidato.

Nei mesi successivi le attivita continuano lasciando
sempre pill autonomia al gruppo, mentre il Docen-
te fara da supervisore individuando almeno 4 per-
sone da addestrare come “Walking leader”.

Un possibile sviluppo del Progetto & quello di aprire
le attivita dei gruppi di cammino, guidati dai wal-
king leaders anche alla cittadinanza, in particolare
agli anziani residenti dei Comuni sede delle Case
di Riposo.

Per informazioni: 0442 634214 - SIAN

e-mail: dipartimento.prevenzione @aulsslegnago.it
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Premiati
gli studenti
anti alcool
iniziativa
dell'ulss 21
contro l'alcool

Sono stati premiati gli studenti che hanno parteci-
pato al progetto di prevenzione dei comportamenti
a rischio: “Re...Stare in Te...sta" e a quello Provin-
ciale “Gli incidenti stradali nella provincia di Verona.
Analisi, cause, conseguenze e prevenzione”.

| progetti hanno permesso agli studenti di appro-
fondire le informazioni sugli effetti dovuti all'abuso
di alcol e sostanze psicotrope in particolar modo
durante la guida.

Le due classi vincitrici, la seconda al Liceo “G. Cotta
di Legnago” e la quinta A dell'IPAAATA “G. Me-
dici “ di Porto di Legnago, assieme agli studenti
degli altri istituti aderenti hanno fatto una visita
per sperimentare il simulatore di guida che & a
disposizione del Ser.D.

Per informazioni tel. 0442 24411 Educatori pro-
fessionali Roberta Tarocco e Giovanna Zanchi -
Ser.D. Legnago.

o

Carlo
Bossi
Direttore

del Dipartimento
Dipendenze
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Respiro bene
per vivere meglio!

Successo della Giornata Mondiale senza Tabacco
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Ezio
Manzato
Direttore Ser.D. Zevio

Circa trecento persone
hanno presentato richieste
di informazioni e hanno
ricevuto consulenze e pre-
stazioni sanitarie in occa-
sione della “Giornata Mon-
diale senza Tabacco” che
I'Azienda Ulss 21 ha pro-
mosso attraverso quattro
giornate di informazione
e sensibilizzazione contro
il fumo, che si sono svol-
te il 26 maggio a Bovolo-
ne nell'atrio dell'Ospedale
“San Biagio”, il 27 a Zevio
nell'entrata dell'Ospedale

Riabilitativo “Chiarenzi”, il 30 a Nogara nell'atrio
del Cento Polifunzionale “F. Stellini” e il 31 a
Legnago nell'atrio al primo piano dell'Ospedale
“Mater Salutis”.

In queste giornate, dalle ore 9 alle ore 13, I'équipe
dell’Ambulatorio per Smettere di Fumare ha incon-
trato i cittadini per dare informazioni e consulenze
sui danni procurati dal fumo e sui benefici dello
smettere di fumare e per promuovere un impe-
gno di salute. Lambulatorio per smettere di fumare
del Servizio Dipendenze si trova al secondo piano
dell'Ospedale Riabilitativo di Zevio, ed ¢ diretto dal
Dott. Ezio Manzato. Questa struttura fa parte del
Dipartimento Dipendenze (Ser.D.) diretto dal Dott.
Carlo Bossi.

Alle iniziative ha partecipato il Dott. Vincenzo Sco-

A Legnago, Bovolone, Zevio
e Nogara si sono tenute 4
glornate di informazione
alla popolazione e ai
dipendenti dell’Ulss 21

g sugli effetti del tabacco

per la salute. Ai fumatori
é stato anche caldamente
suggerito di smettere con
il vizio del fumo
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la, medico di medicina generale del
CMG “Daniele Giraldi”, referente
del progetto “Respirare bene

per vivere sani” attuato dai sl

medici di medicina ge-
nerale per combattere

il fumo e le malattie
respiratorie.  Durante

la giornata svoltasi a
Legnago sono stati
presenti il Dott. Gior-

gio Morando, Diretto-

re dell'UOC di Cardio-
logia e il Dott. Giorgio
Scarmagnan,  dirigen-
te medico dellUOC di
Pneumologia, che hanno
dato informazioni e consu-

lenze sul rischio cardiovascolare
connesso al tabagismo e sulle ma-
lattie polmonari fumocorrelate. Inoltre i

volontari della LILT (Lega Italiana per la lotta ai Tumo-
r) hanno collaborato alle giornate di informazione e
prevenzione unitamente agli studenti del Corso di
Laurea in Infermieristica della Facolta di Medicina e
Chirurgia dell’'Universita di Verona-Polo di Legnago.
Durante le quattro giornate c'é¢ stata la possibilita di
sottoporsi al test per misurare il monossido di carbo-
nio, per valutare la dipendenza da nicotina ed effet-
tuare la spirometria.

Secondo |'organizzazione mondia-
le della Sanita il fumo rappre-
senta la seconda causa di
morte nel mondo e pro-
voca pit decessi di al-
col, AIDS, droghe, inci-
denti stradali, omicidi
e suicidi messi insie-
me. Ogni anno nel
nostro Paese muo-
iono circa 80.000
persone per cause
attribuibili al fumo di
tabacco, causa nota
o probabile di almeno
25 malattie, tra le qua-
li broncopneumopatie
croniche ostruttive, cancro,
cardiopatie e vasculopatie per
le quali il principale strumento di
contrasto & la prevenzione.
Peraltro la strategia dell'Ulss 21 e di puntare non sul-
la paura della malattia, ma sulla ricerca della migliore
qualita di vita delle persone sintetizzato nello slogan
RESPIRO BENE PER VIVERE MEGLIO.
Levento infine & stato patrocinato dai Comuni di
Legnago, Nogara, Bovolone e Zevio e dalla LILT (Lega
ltaliana per la Lotta contro i Tumori).
Per informazioni. Ambulatorio per smettere di fumare
tel. 045 6068221.

Osp&daﬁe Mater
Sadutis di Legﬂago

LUOGO RISERVATO
Al FUMATORI




AVVISO

Esenzione parziale dalla quota fissa sulla ricetta
per i residenti nel Veneto
(da € 10 ad €5 per ogni impegnativa)

Appartenenti a nuclei familiari con reddito lordo
complessivo inferiore a € 29.000 (denuncia dei redditi anno 2010)

« ai fini della concessione dei benefici in oggetto l'utente avente diritto dovra recarsi presso lo
sportello distrettuale di Legnago per consegnare l'autocertificazione ed ottenere la stampa del
certificato di esenzione 7RQ; in alternativa sara possibile inviare per posta l'autocertificazio-
ne accompagnata da copia della carta di identita (Punto sanita di Legnago, Via Gianella 1
- 37045 - Legnago); In questo caso il certificato verra inviato tramite posta ordinaria diretta-
mente al domicilio dell’'utente; Saranno inviati per posta anche i certificati richiesti tramite posta
elettronica certificata (PEC: protocollo.aulss21.legnago.vr@pecveneto.it);

+ su tutte le autocertificazioni verranno effettuati controlli anche avvalendosi del supporto
dei flussi informativi forniti dall’/Agenzia delle Entrate;

« dal 1° dicembre 2011 coloro che intendono usufruire dell’esenzione dovranno esibire I'atte-
stato al medico al momento della prescrizione di una prestazione di assistenza specialisti-
ca ambulatoriale affinché lo stesso possa rilevare il codice esenzione ed indicarlo nell’apposito
spazio nella ricetta. Se la prestazione viene erogata a fronte di una ricetta che non riporta il
codice di esenzione l'assistito € tenuto a pagare la quota fissa di € 10;

: ETH I

IMPORTANTE: GLI ASSISTITI GIA’ IN POSSESSO DI UN CERTIFICATO DI
ESENZIONE TOTALE NON NECESSITANO DI QUESTO ATTESTATO DI ESENZIONE



il conto pensione di
CEREABANCA 1897
oltre a tutti i vantaggi di un
conto veramente particolare
ti da una copertura
assicurativa gratuita

per i casi di ricovero ospedaliero

da CEREABANCA 1897
un conto corrente speciale
a condizioni speciali
con una polizza speciale
che protegge te e i tuoi cari
in caso di premorienza

e invalidita permanente

Sede: CEREA (VR 0442 80100
it

y e Flikall: Anglarl (VR) 0442.07222

¥ ¢ereapanca Cosoa ) 04200
-

1897 Legnago (VR) 0442 502902
Trevenzuolo (VA) 0456680204
Mozzacans (Vi) 0456340820
Vigasio (V) 045 6685080

condizion| contraituad riportate nal fogll Informativi o disposizione nella filall Oatiglia (MN) 0306.32544
Roverbella (MN) 0376604888

messaggio promozionale



