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ALLEGATO

AVVISO PUBBLICO DIREZIONE DELLA STRUTTURA OPERATIVA COMPLESSA
PNEUMOLOGIA E FISIOPATOLOGIA RESPIRATORIA
PRESSO L’AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA “S. MARIA DELLA MISERICORDIA” DI

UDINE
PROFILO PROFESSIONALE

Area Categoria Descrizione
Elementi Organizzazione | La Struttura Operativa Complessa (SOC) Pneumologia e Fisiopatologia
oggettivi Respiratoria con sede presso I’Azienda ospedaliero-universitaria “Santa
relativi alla Maria della Misericordia” di Udine fa capo al Dipartimento Cardiotoracico.
struttura La SOC articola la propria attivita in degenza ordinaria (anche sub-
operativa intensiva), diurna e prestazioni ambulatoriali. L’attivita specialistica si

caratterizza per [I’effettuazione di prestazioni di endoscopia toracica
(broncoscopia, toracoscopia), di fisiopatologia respiratoria (diagnostica
strumentale  respiratoria, monitoraggio  saturimetria  notturna) e
ambulatoriale (ambulatorio pneumo-allergologico, ventiloterapia a pazienti
trattati in collaborazione con la SOC Chirurgia Toracica). Nella struttura
sono ricoverati i pazienti affetti da malattie polmonari per I'esecuzione delle
cure mediche e degli accertamenti clinico-strumentali necessari ai fini
diagnostici e terapeutici.

Per quanto riguarda la broncoscopia, oltre che a procedure diagnostiche

eseguite per lo piu con strumentazione a fibre ottiche in anestesia locale e

semplice sedazione, sono eseguiti in anestesia generale interventi terapeutici

che comportano I'utilizzo di broncoscopi rigidi e delle tecniche di laser
terapia tracheo-bronchiale, nonché [I’applicazione di endoprotesi.

Presso I’ambulatorio della Fisiopatologia Respiratoria, oltre alle visite

specialistiche, vengono eseguite le toracentesi, gli emogasanalisi arteriosi e

le prove di funzionalita respiratoria. L'attivita della SOC é rivolta alla

diagnosi e alla terapia di una vasta gamma di fattispecie quali:

e la trapiantologia: per il trapianto di polmone, lo screening, la
preparazione e l'assistenza nella fase pre-trapianto; per il trapianto di
cuore, valutazione funzionale e preparazione pre-trapianto; assistenza e
follow-up respiratorio post-trapianto; trattamento delle complicanze




respiratorie in trapiantologia

la_terapia sub-intensiva respiratoria e gestione dell'insufficienza
d'organo: la valutazione funzionale respiratoria e la preparazione
preliminare agli interventi chirurgici; l'assistenza dopo ['intervento;
I’insufficienza respiratoria acuta e cronica riacutizzata; I’ammissione a
programmi di assistenza domiciliare in regime di o0ssigeno e
ventiloterapia a lungo termine; pneumo-traumatologia; tossicita
dell'ossigeno

le malattie polmonari interstiziali

le malattie del circolo polmonare

la patologia respiratoria secondaria a malattie della parete toracica, dello
scheletro osseo, dei muscoli respiratori e del sistema nervoso

i disturbi ventilatori e del controllo della respirazione durante il sonno

le malattie infettive respiratorie non tubercolari

le malattie neoplastiche toraco-polmonari

le malattie allergiche respiratorie

le malattie respiratorie professionali e da inquinamento ambientale.

Dotazione La Direzione aziendale, fatte salve diverse esigenze organizzative, assicura
organica una dotazione media annua di personale costituita da:

1 Direttore SOC

10 Dirigenti medici.
Tecnologia Sono a disposizione della struttura tutte le tecnologie/attrezzature

biomediche di competenza di una SOC di riferimento regionale coerenti con
le patologie trattate, quali in particolare i broncoscopi, i ventilatori
polmonari e i laser chirurgici.

Attivita erogata
nell’ultimo anno

Dati di attivita, in termini di Totale
Numerosita di degenze medie 10,6
Numerosita di prestazioni di ricovero (ordinario e
day hospital) — totale dimessi 997
. . . .. F 58,7
Eta media per sesso dei pazienti
M 58,0
o . - 28.376 (di cui
Numerosita di prestazioni ambulatoriali ]
endoscopiche 1.215)
X . L - F 61,7
Eta media per sesso dei pazienti ambulatoriali
M 62,2




Organizzazione
da realizzare in
futuro

Si ritiene opportuno riorganizzare I’attivita in stretta collaborazione con le
strutture territoriali e intensificando i rapporti con la SOC di Pneumologia
riabilitativa dell’ lMFR Gervasutta, anche al fine di ridurre i ricoveri di
pazienti con BPCO. E’ inoltre da prevedere una riduzione del fabbisogno di
degenza ordinaria e un potenziamento della parte endoscopica diagnostica
ed interventistica.

Relazione
rispetto
all’ambito
aziendale

E stata sviluppata una forte interazione con le strutture del Dipartimento
Cardiotoracico, in particolare con la SOC Chirurgia Toracica, e con le SOC
del Dipartimento di Medicina Interna.

Relazioni
nell’ambito
extra-ospedaliero

Sono da sviluppare protocolli operativi per la gestione di procedure
endoscopiche diagnostiche ed interventive per pazienti degenti in altre
aziende.

Competenze
richieste per
la gestione
della
struttura

Organizzazione
e gestione risorse

Il candidato deve dimostrare:

e possesso delle competenze distintive richieste per I’effettuazione delle
attivita qualificanti descritte in sede di presentazione generale della
struttura complessa di Pneumologia e Fisiopatologia Respiratoria

e capacita di gestire le risorse umane, materiali, tecnologiche attribuite nel

processo di budget in relazione agli obiettivi annualmente assegnati

e capacita di definire modelli organizzativi che garantiscano:

— le prestazioni in elezione ed urgenza per le altre strutture aziendali
nelle 24 ore secondo criteri di appropriatezza clinica ed organizzativa
e secondo le procedure concordate con il Direttore Medico di Presidio

— la continuita operativa di tutte le funzioni di degenza ordinaria
(compresa la sub-intensiva) e diurna, gli ambulatori ed i servizi
specialistici della SOC di appartenenza

— 1 volumi di prestazioni definiti nel corso del processo di budget

— la collaborazione con le strutture dell’Azienda secondo criteri di
appropriatezza clinica ed organizzativa.

Il candidato deve altresi dimostrare competenze per:

e collaborare in ambito aziendale alla definizione di linee guida e percorsi
diagnostico terapeutici che assicurino I’appropriatezza delle prestazioni
erogate in relazione ai benefici effettivamente ottenibili per i pazienti,
garantendone poi [I’applicazione, la traduzione operativa e il
monitoraggio nella SOC di appartenenza

e adottare nella SOC di appartenenza le direttive organizzativo-gestionali
definite in ambito dipartimentale

e promuovere e favorire I’introduzione e [I'utilizzo delle tecnologie
sanitarie nella SOC secondo i programmi aziendali, seguendo rigorosi
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criteri di Health technology assessment, con particolare riguardo ai
progetti sull’informatizzazione, alla manutenzione del nomenclatore
delle prestazioni, all’introduzione di nuovi modelli organizzativi e di
nuove tecnologie diagnostiche e interventive

e garantire il supporto ai progetti aziendali sviluppati nell’area della
assistenza e nell’area della ricerca che richiedono I’apporto dello
specialista pneumologo

e alimentare i flussi informativi aziendali assicurandone la qualita dei
contenuti e la tempistica

e favorire la formazione continua dei collaboratori al fine di mantenere e
sviluppare il loro potenziale professionale ed evitare la frammentazione
delle competenze nell’equipe

e sorvegliare I’esercizio dell’attivita libero-professionale intramuraria
secondo le regole definite dalla Direzione aziendale e comunque in
misura non superiore alla corrispondente attivita istituzionale

e garantire la supervisione delle attivita diagnostiche, interventive e
tecniche svolte dal personale della SOC di appartenenza.

Innovazione,
ricerca e governo
clinico

Il candidato deve dimostrare attitudine a:

e assicurare la corretta applicazione delle
diagnostiche

e favorire I’introduzione di nuovi modelli organizzativi flessibili e
I’adozione di procedure innovative

e favorire la fungibilita nelle funzioni specialistiche dei professionisti

affidati alla SOC.

procedure operative

Gestione
sicurezza dei
rischi e della
privacy

Il candidato deve dimostrare attitudine a:

e promuovere l’identificazione e la mappatura dei rischi prevedibili e
gestibili collegati all’attivita professionale

e partecipare attivamente ai percorsi adottati dall’Azienda per la gestione
del rischio clinico

e assicurare e promuovere comportamenti professionali nel rispetto delle
normative generali e specifiche sulla sicurezza e sulla privacy.

Sorveglianza
sull’applicazione
della normativa
vigente a tutela
del corretto
funzionamento
della Pubblica
Amministrazione

Il candidato deve dimostrare capacita volte a:

e promuovere I’osservanza del codice di comportamento dei pubblici
dipendenti

e garantire il rispetto della normativa in ambito di anticorruzione e
promuovere la conoscenza del regolamento aziendale nell’ambito della
struttura gestita

e collaborare con il Responsabile Aziendale della prevenzione della
corruzione al miglioramento delle prassi aziendali.




Competenze
tecnico
professionali
richieste

Conoscenze, Il candidato deve dimostrare di essere in possesso di:
metodiche e e competenze generali riguardanti la disciplina di pneumologia in
tecniche relazione alle attivita diagnostiche e terapeutiche effettuate dalla SOC
e competenze specifiche di endoscopia diagnostica e interventistica per le
procedure correntemente eseguite dalla SOC
e conoscenza dei principi dell’accreditamento internazionale con
particolare riguardo al sistema Joint Commission International.
Esperienze La tipologia quali-quantitativa nella quale il candidato é stato impegnato
specifiche deve documentare prevalentemente una casistica attinente alle esigenze
prestazionali erogate in questa Azienda ospedaliero-universitaria, con
particolare riguardo alle procedure endoscopiche diagnostiche ed
interventive.
Percorsi L attivita formativa degli ultimi cinque anni deve essere coerente con il
formativi profilo ricercato.
Pubblicazioni La produzione scientifica di rilievo nazionale e internazionale degli ultimi

cinque anni deve essere coerente con il profilo ricercato.
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