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3.1 Presentazione dell’Azienda

L’Azienda Ospedaliero Universitaria “Policlinico4ttorio Emanuele” di
Catania e stata costituita, ai sensi dell'art. #adL.R. n. 5 del 14/04/09, con
Protocollo d’Intesa sottoscritto in data 12 agad®@9 dall’Assessore Regionale
della Salute e dal Rettore dell’Universita deglidtdi Catania come modificato
anche con l'integrazione dell’11/17 febbraio 2010.

L’AOU costituisce per I'Universita degli studi di afania I'ente di
riferimento per le attivita assistenziali essenzalo svolgimento dei compiti
istituzionali di didattica e di ricerca della Fa@oldi Medicina e Chirurgia e ne
garantisce la reciproca integrazione.

L’Azienda €& dotata di personalita giuridica di toi pubblico e di
autonomia organizzativa, funzionale e imprenditeria
L’Azienda comprende i seguenti Presidi Ospedal@aspare Rodolico, Vittorio
Emanuele, Ferrarotto Alessi, Santo Bambino, SargedV

Degli ospedali che costituiscono I'Azienda:

Il Presidio Ospedaliero G. Rodolico, struttura adigboni separati,
costituisce il Presidio ospedaliero di riferimendella facolta di Medicina e
Chirurgia dell’'Universita degli Studi di Cataniagmltato alla formazione degli
studenti e degli specialisti, in esso insistono ergge cliniche universitarie e vi
convivono specialita di base con alte specialitaligla Neurochirurgia, la
Chirurgia dei Trapianti.

Il Presidio Ospedaliero Vittorio Emanuele, strudtar padiglione separata,
sede storica di numerose cliniche universitariaitealmente sede dell’attivita di
emergenza-urgenza dell'azienda, infatti, in esssisiono il Pronto Soccorso
Generale e Pediatrico, I'Ortopedia, I'UTIC, oltrdaaChirurgia Toracica e a

reparti di Chirurgia Generale.



Il Presidio Ospedaliero Ferrarotto € sede di nusiereparti di alta
specializzazione che costituiscono punto di rifermo per lintera Sicilia
Orientale, quali la Cardiochirurgia, la Cardiologigerventistica, I'Ematologia
con Trapianto di Midollo Osseo e I'Odontoiatria sipde per pazienti disabili, fra
I pochi centri attivi nell’'ltalia Meridionale neltdttamento di patologie del cavo
orale in pazienti con gravi disabilita mentali dhe.

Il Presidio Ospedaliero S. Bambino e un presidiecslizzato di
Maternita, costituisce il piu importanti punto ni¢ggalella provincia di Catania ed
e composto da diversi reparti della specialita die®icia e Ginecologia (ivi
compresa una Unita Operativa di Ginecologia adrigub oncologico), che
svolgono una intensa attivita di ricovero ordirafH, oltre che ambulatoriale.

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria “Policlinico-Norio Emanuele” di
Catania si colloca tra le piu grandi strutture aspiere del Mezzogiorno del
Paese nel cui ambito insistono numerosi repartiirecloe universitarie di alta
specialita, che riconoscono un bacino d’utenza dsimmato oltre i confini
regionali quali Cardiochirurgia, Cardiologia con @&mmamica, Ematologia,

Chirurgia Vascolare, Chirurgia Toracica e Nefrobo@hirurgica.

3.2 Missione

L’Azienda Ospedaliero Universitaria “Policlinico Vfittorio Emanuele”,
quale azienda di riferimento dell’'Universita di @aita, svolge un ruolo centrale
nel contribuire alla crescita delle conoscenzelledoaoduzione di innovazione.

L’Azienda concorre al raggiungimento degliobiettividividuati dalla
programmazione nazionale e regionale in campotasgiale, in connessione con
le attivita di ricerca e di didattica dei corsigiudio e di formazione specialistica
della Facolta di Medicina e Chirurgia.

L’Azienda svolge in modo unitario ed inscindibilee lfunzioni di
assistenza, ricerca e formazione, costituendongbdestesso elemento strutturale
del Servizio Sanitario Nazionale, ed in particolded Servizio Sanitario della

Regione Sicilia, nelllambito del quale concorreajgiungimento degli obiettivi



di tutela globale della salute, e del Sistema Usit@io, nelllambito del quale
concorre al raggiungimento delle sue finalita didae e di ricerca.La missione
dell’Azienda consiste nello svolgimento integrateardinato delle funzioni di
assistenza, di didattica e di ricerca, al fine dsieurare elevati standard di
assistenza sanitaria nel servizio sanitario redggnd accrescere la qualita dei
processi di formazione, di sviluppare le conoscemzecampo biomedico e
tecnologico, valorizzando altresi in via paritat&a funzioni e le attivita del
personale ospedaliero e di quello universitario.AZienda promuove
'innovazione, persegue la centralita del Paziéitite e dello Studente e
favorisce la valorizzazione dei Professionisti anotediante la condivisione degli

obiettivi e la responsabilizzazione sui risultati.

3.2.1. Funzione di assistenza

La funzione di assistenza e diretta al trattamemedico e chirurgico delle
patologie in fase acuta che richiedono prestaziodiagnosi e cura caratterizzate
da un elevato impegno assistenziale e qualitativeagione delle professionalita
sanitarie operanti, della disponibilita di tecnabogvanzate e di metodiche
innovative.

L’attivita dell’Azienda e dedicata in particolare:

- ai settori assistenziali di alta specialita, oggelit elevata mobilita
sanitaria interregionale e verso i quali I'’Aziendastituisce gia
centro di riferimento per la Regione e, per tallinee assistenziali,
anche extraregionale;

- al settore delle emergenze-urgenze.

L’Azienda, nel rispetto degli obiettivi posti dagliatti della
programmazione nazionale e regionale, intende asse
- l'erogazione delle prestazioni comprese nei Liv&lisenziali di

Assistenza;



- lo sviluppo del sistema per la qualita aziendala sicurezza del
paziente;

- la migliore accessibilita dei servizi all’'utente;

- la collaborazione con gli enti locali, le altre anjgzzazioni
sanitarie e le organizzazioni di rappresentanzdi degnti e del

volontariato.

3.2.2 Funzione di ricerca

L’Azienda realizza il principio dell'inscindibilitadelle funzioni di
didattica, di ricerca e di assistenza attraversoapporto di cooperazione e leale
collaborazione con I'Universita e con la Facolta Medicina e Chirurgia,
finalizzato alla qualificazione delle attivita stese alla realizzazione dei fini
istituzionali.

L’Azienda, pertanto, si impegna a sviluppare leasmenze scientifiche e
le loro applicazioni nei vari campi di interesseiotbedico, tecnologico,
organizzativo e assistenziale).

L’Azienda promuove ed alimenta, specie tra le nugemerazioni, la
passione per la ricerca e lo studio, ponendo |destie, con i suoi bisogni di
apprendimento e le sue esigenze di addestramehtognéro della funzione
didattica.

L’Azienda altresi ispira la propria programmazi@rehe alla necessita di
soddisfare la domanda di formazione universitapast-universitaria e di

aggiornamento continuo del personale.

3.2.3. Funzioni di didattica e formazione

L’Azienda, in ragione del suo ruolo nellambito dektema formativo

universitario, si impegna altresi:



- a garantire la massima integrazione tra il sistdela formazione
universitaria e il sistema assistenziale, nel tispaella pari dignita
professionale delle componenti ospedaliera ed witagia che vi
operano;

- a promuovere un quadro di leale collaborazione peeasonale
ospedaliero e universitario, nel rispetto reciproatelle
competenze, al fine di perseguire 'obiettivo adile di qualita e
sviluppo dellattivita assistenziale, didatticaigiderca;

- asviluppare un sistema formativo (di base, avaneatontinua) di
eccellenza dei professionisti nell'assistenza Eamalerca.

- Funzione assistenziale e funzione di didattica e riderca
costituiscono un unicum che va perseguito con itoch@ della

integrazione e della reciproca connessione.

3.3 La vision

L’Azienda Ospedaliero Universitaria Policlinico Ytio Emanuele, in
ragione della missione aziendale, delle profes$itanpresenti, delle tecnologie
disponibili e dei servizi erogati, intende conferme sviluppare le attivita
nellarea delle alte specialita e dellEmergenzgédhza e, in particolare, nei

seguenti settori:

- neuroscienze;

- materno-infantile;

- oncoematologico;

- chirurgico, specie in ambito cardio-toraco-vasaldrapianti ed
ortopedico-traumatologico;

- emergenza-Urgenza, specie di quella cardiologwaseolare;

- imaging diagnostico avanzato;

- riabilitazione.



L’Azienda pertanto intende fornire la migliore risgta alla domanda di
prestazioni sanitarie provenienti da un ampio kadnutenza e ponendosi nel
contesto della rete dei servizi sanitari come npmario e centro di riferimento
per i presidi territoriali di minore complessitéa segionali che extra-regionali.

L’Azienda intende, inoltre, rafforzare la propriassione di ospedale di
alta complessita tecnologica e assistenziale; ogpdretal senso elaborando e
sviluppando le condizioni ottimali al dispiegamentelle potenzialita operative
funzionali ad un tempestivo ed efficace soddisfacito della domanda di salute
dell'utenza.

L’Azienda intende potenziare il ruolo formativo dtimizzare i propri

criteri di gestione aziendale attraverso:

- lo sviluppo di forme di collaborazione permanente te strutture
dell'l'Universita anche non direttamente integrawdl’azienda, e
con organizzazioni nazionali ed internazionaliediellenza;

- lutilizzo delle metodiche e delle tecnologie pilvaazate e
moderne per la formazione e l'addestramento deltdepsioni
sanitarie;

- il coinvolgimento delle professionalita ospedaliege di altre
professionalita presenti nell’universita nelle \até di formazione
e ricerca.

- L’Azienda, inoltre, intende consolidare il ruoth riferimento
regionale per la gestione del rischio clinico, cordefinito
nell'intesa sottoscritta dal Ministro della Salaet¢Assessore per la
Sanita il 27 gennaio 2006, attraverso:

- lo sviluppo del “Sistema Qualita Aziendale” finalao alla
sicurezza del paziente;

- la collaborazione con le istituzioni regionali eziwmali alle
iniziative finalizzate al contrasto del rischiorstio;

- la disponibilita a condividere con altre aziendgitsaie regionali,
le attivita svolte e le professionalita sviluppatell’Azienda

secondo una logica di network, anche in relazidiimtanto di



migliorare la collaborazione interaziendale contemella Legge
Regionale n. 5/2009.

Rientra in tale contesto, l'impegno organizzativo fenanziario
dell'edificazione del nuovo Ospedale San Marco €& aenpletamento delle
strutture del Presidio G. Rodolico che, nell’ottiiauna riqualificazione e di un
rinnovamento della rete dei servizi, permetterdadcogliere la sfida di rendere
disponibili ai cittadini dell'intera regione le pmoderne ed avanzate tecnologie.

L’Azienda, infine, intende sviluppare ulteriormemgeattivita di didattica e
ricerca attraverso una piu stretta integrazione leorFacolta di Medicina e

Chirurgia dell’Universita degli studi di Catania.

3.4 Individuazione degli stakeholder nel contestoybblico

L’individuazione degli stakeholder nel contesto blito, rispetto a quello
privato, si rivela complessa per le caratterigtigstituzionali e I'eterogeneita
delle aree di intervento: tali fattori configurangli enti pubblici quali
organizzazionmultistakeholder

Ad ogni modo, I'importanza di individuare gli stddader vale a maggior
ragione per le Pubbliche Amministrazioni, la cuissione non consiste nel
realizzare profitti per gli azionisti, ma nel credoeni pubblici e servizi per la
collettivita. Individuare tutti i possibili stakelter significa per le Pubbliche
Amministrazioni riflettere sulla posta in gioco,nsiderare con cura i possibili
impatti (sociali, economici, urbanistici, ambiemtakcc.) di un intervento, ed
individuare quali sono i soggetti che possono repgntarli nel corso del
processo.

Nel contesto pubblico I'attivita istituzionale sbricentra, principalmente,
sullo sviluppo dellinsieme di relazioni intessut®n i propri stakeholder
indispensabile per ricercare, in modo efficacie,cinsenso necessario e la
legittimazione sociale intorno alle proprie at@vitE’ importante, per un'azienda

pubblica, realizzare un adeguato processo di iddazione dei propri stakeholder

'Cardillo E. (2008)] presupposti scientifici e culturali dei percomii social accounting
nel settore pubblicoG. Giappichelli, Torino.



e creare i presupposti per I'attivazione di unatjal e un’interazione valida al fine
di comprendere le priorita degli stakeholder @ndi le risorse da destinare al

loro soddisfacimento

3.5 Strumenti per la mappatura degli stakeholder: & matrice

interesse/influenza

Come gia detto, nel primo capitolo, la parola stakeer, letteralmente
significa possedere o portare un interesse, e ialbuquesti gruppi hanno un
interesse diretto, altri hanno, invece, un intexeasdiato.

L’identificazione degli stakeholder di un’aziendauOp essere attuata
attraverso diversi metodi. Tra questi, una rileganiportanza assumono
I'interesse che essi sono in grado di esercitarta eapacita di influenza
sull'attivita dell’organizzazione.

Tale risultato puo essere raggiunto attraverstlifmo della matrice
interesse/influenza.

Nei quadranti di una matrice influenza (per colgfinteresse (per riga), si
rilevano tre tipologie di stakeholder:

“Castellini M. (2007),l ruolo degli stakeholder per l'efficacia deglbittivi strategici
nelle agenzie pubbliche. Il caso dell’agenzia splazitaliang in Azienda pubblica, n.1,
vol. 20, gennaio-marzo, pp. 147-148.



Fig. 1 - La matrice influenza / interesse

Basso

Interesse

Alto

Influenza

Bassa Alta

Stakeholder “appetibili®:
cafegorie clhe é opportuno
coinvolgere

Stakeholder “deboli”:
categorie che é doveroso
coinvolgere

Fonte: Ricci P. (2007)Lo standard G.B.S. per la rendicontazione socialanpubblica

amministraziongFranco Angeli, Milano.

In particolare:

- gli stakeholder deboli sono quella categoria charhalto interesse

ma bassa influenza e che mettendosi in relaziond’apienda, &

doveroso coinvolgere;

- gli stakeholder appetibili sono quella tipologiaecha un basso

interesse ma alta influenza e che € convenientevalgere

nell’attivita aziendale;

- gli stakeholder essenziali sono quella tipologia d¢ta un alto

interesse e un’alta influenza, che hanno quindia uitevante

capacita di intervento sull’attivita aziendale eecé necessario

coinvolgere®

3_odice C., Nonino O. (2012 ompendio di organizzazione aziendalaggioli Editori,

Rimini.

10



3.6 La mappatura degli stakeholder dellAzienda Ospdaliero Universitaria
“Policlinico-Vittorio Emanuele” di Catania

In questa parte del presente lavoro si tenta dufgvare un percorso di
mappatura degli stakeholder dellAzienda Ospedallgniversitaria “Policlinico
Vittorio-Emanuele” di Catania scelta come azienaaitaria di riferimento per le
caratteristiche specifiche che detiene in ordirla abcazione di ente in cui
sinergicamente insistono sia l'attivita assistelezizhe quella di didattiche e di
ricerca.

L’individuazione dei portatori di interessi nei doonti dell’Azienda
rappresenta un passaggio necessario per diversiimot

La mappatura degli stakeholder, infatti, individuasoggetti dotati di
maggior potere di influenza, nonché quelli che Wgbmo numerose aspettative
dall'ente pubblico. Cid consente alla direzioneatgtgica dell’Azienda di poter
meglio indirizzare I'attivita volta, per definizien al soddisfacimento dei bisogni
pubblici.

In secondo luogo, lindividuazione degli stakeholdeappresenta
I'architettura fondamentale per la redazione déhrwmio sociale di un’azienda
sanitaria.

Nei paragrafi che seguono si procedera ad un’ al@ooe — seppure non
esaustiva, ma abbastanza completa — degli staleholdel’AOU, che abbiamo
posizionato all'interno dei tre quadranti della rn interesse/influenza
(precedentemente descritta): stakeholder debolgkebblder appetibili e
stakeholder essenziali.

Per la mappatura degli stakeholder, si prevedadiViduazione delle
principali caratteristiche di ciascun gruppo ditptori di interessi attraverso la
valutazione del livello di interesse e del livatlioinfluenza.

Per livello di interesse si intende I'utilita, iebeficio e il vantaggio che
uno stakeholder puo trarre, direttamente o indineéinte, dai servizi/attivita e dai

risultati generati dal’AOU in quanto vede soddit#de proprie aspettative;

11



Per livello di influenza si intende la capacitaeamo stakeholder ha di
incidere, con le sue decisioni e i suoi comportaimesui servizi/attivita e sui
risultati generati dall’AOU per tutelare i propniteressi/aspettative.

Prima di procedere alla descrizione di ciascunke$talder dell’Azienda,

si elencano, qui di seguito i seguenti stakeholder:

- Pazienti/cittadini;

- Risorse umani;

- Associazioni di categoria (Comitato Consultivo);
- Organizzazioni sindacali;

- Fornitori;

- Azienda sanitaria provinciale;

- Altre strutture;

- Universita degli studi di Catania;
- Rettore;

- Regione Sicilia;

- Ministero della Salute.

3.6.1 Pazienti/cittadini

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria “Policlinico trio-Emanuele”
riconosce lI'importanza del ruolo dell’'utente qualemento centrale del processo
di erogazione dei servizi, convenendo sulla netiesdi orientare i servizi
assistenziali, dall'accettazione alla dimissionerse una piu efficace risposta alle
esigenze ed alle aspettative dell’'utente.

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria pone al centiella sua azione la
persona e i suoi diritti, attuando i principi @elCarta europea dei diritti del
malato di Cittadinanza attiva. A tal fine, 'Aziendi impegna a garantire il diritto

di ogni cittadino che si rivolge alla stessa a:

- ricevere servizi appropriati a prevenire la madatti

- accedere ai servizi sanitari che il suo stato ditsaichiede;

12



- accedere a tutti i tipi di informazione che riguand il suo stato di
salute e i servizi sanitari e sulle modalita diessD;

- accedere alle prestazioni sanitarie la ricercansiimm e la
innovazione tecnologica rendono disponibili;

- accedere a tutte le informazioni che utili a pap®e attivamente
alle decisioni che riguardano la sua salute;

- scegliere liberamente tra differenti procedure edgatori di
trattamenti sanitari sulla base di adeguate infaroma;

- avere tutelata la confidenzialita delle informaziah carattere
personale, incluse quelle che riguardano il sutoddasalute e le
possibili procedure diagnostiche o terapeutichenché la
protezione della propria privacy durante l'attuazodi esami
diagnostici, visite specialistiche e trattamentidine-chirurgici in
generale;

- ricevere i necessari trattamenti sanitari in uniqoer di tempo
predeterminato e congruo;

- accedere a servizi sanitari di alta qualita, sbhidae del rispetto di
precisi standard;

- essere tutelato da danni derivanti dal cattivo ifumemento dei
servizi sanitari;

- ricevere trattamenti sanitari che garantiscanoatiestandard di
sicurezza;

- accedere a programmi diagnostici o terapeutici tpupiul possibile
adatti alle sue esigenze personali anche al fingoféerenza, in
ogni fase della malattia;

- reclamare ogni qual volta abbia sofferto un danmorieevere una

adeguata risposta.

L’Azienda, attraverso la redazione della propriat&€aei Servizi, assume
un preciso impegno nei confronti dei cittadini anfce informazioni circa
'accesso ai servizi e I'erogazione quali quantreatdei servizi a loro destinati.
All'interno dell’Azienda e presente I'Ufficio Relami con il Pubblico con il

compito di promuovere programmi per il miglioramemella soddisfazione del
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cittadino/utente ed individuare idonei strumenti pascolto e la comunicazione
con i cittadini.

La categoria in esame si colloca, allinterno dellaatrice
influenzalinteresse, nel gruppo degli stakeholdiglvoli in quanto soggetti ad
elevatissimo interesse nei confronti delle aziesdeitarie ma che ancora non
riescono ad influenzare in maniera determinantéJita sanitaria. Tale assunto e,
peraltro, confermato dalla c.d. “asimmetria infotive’ che influenza i rapporti
medico-paziente. Tuttavia, le recenti riforme d8SN spingono sempre di piu
verso un maggior coinvolgimento di questa categodia soggetti con

I'instaurazione di numerosi istituti di partecipaai sociali.

3.6.2 Risorse umane

Il tema delle risorse umane, in ambito sanitario,particolarmente
strategico, in quanto il personale rappresentaitecipale risorsa produttiva che
condiziona la qualita delle prestazioni, influistdla soddisfazione del paziente-
utente.

Pertanto, I'Azienda Ospedaliero Universitaria “Elotico - Vittorio
Emanuele” - Catania promuove lo sviluppo e la vai@zione delle competenze
professionali di elevata specializzazione attravalsriconoscimento del ruolo
della formazione e dell’aggiornamento professiorealiei sistemi di valutazione
basati sulle capacita professionali.

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria, consapevoldladeentralita della
risorsa umana nell’erogazione dei propri servizicdétadino/utente, pone le
politiche per la valorizzazione e la motivaziondeleompetenze professionali del
personale, al centro del sistema organizzativondaie mediante I'attuazione dei

seguenti principi:

- il riconoscimento del ruolo della formazione e @gjgiornamento
professionale qualeelemento per la qualificazioglepgrsonale in

relazione alle esigenze aziendali nei vari settoaittivita,;
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- l'adozione di apposito regolamento riguardante stesni di
valutazione e verifica del personale dipendente;

- l'adeguata utilizzazione delle risorse umane diggbrn relazione
agli obiettivi di risultato prescelti;

- la realizzazione di interventi volti a garantire decurezza degli
ambienti di lavoro ed il benessere dei lavoratori;

- larealizzazione di idonei e distinti spazi peséecizio dell’attivita
libero professionale intramuraria, disciplinata dapposito
regolamento aziendale, con monitoraggio dell'ativisvolta,
mediante tenuta di una contabilitd separata, dicerilell'attivita
erogata attraverso l'istituzione di apposito orgaro paritetico di
cui all'art. 54, comma 6, CCNL della Dirigenza nmaali

L’azienda fa propri gli obiettivi di valorizzaziorsel merito, del talento e
della buone professionalita del personale utilazzpatevisti dal d.lgs. n.150/09.

La categoria delle risorse umane va inquadratantaino della matrice,
nel gruppo degli stakeholder essenziali. Tale ocaltione discende dalle
caratteristiche dell'attivita svolta dallimpresaarstaria fondata sul lavoro
professionale degli operatori sanitari risorsa ispmdibile per il raggiungimento
degli obiettivi aziendali e dalla cui qualificazeprofessionale dipende l'efficacia
dell'attivita di cura del paziente. Al contempoavbratori dipendenti detengono
un notevole interesse personale a che I'aziendalsippi nel migliore dei modi e

consente una crescita professionale ed economica.

3.6.3 Associazioni di categoria (Comitato Consulto)

| comitati consultivi sono organismi istituzionalelle Aziende Sanitarie
della Regione Sicilia, istituiti dalla riforma dallsanita regionale (articolo 9,
commi 8 e 9 della Legge Regionale 14 aprile, n. 5).

In ogni Azienda Sanitaria della Regione Siciliaséituito un comitato
consultivo composto da utenti e operatori dei gersanitari e socio sanitari

nell’ambito territoriale di riferimento. Il comitatesprime pareri non vincolanti e
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formula proposte al direttore generale in relaziali@ programmazione sanitaria,
ai piani di educazione sanitaria, alla verifical@élinzionalita dei servizi sanitari.
Il comitato redige annualmente una relazione dtiViga dell’ Azienda.

L’obiettivo del Comitato Consultivo “Policlinico-Wiorio Emanuele” e la
tutela dei diritti degli utenti e degli operatoeldsettore sanitario e socio-sanitario
e I'empowerment del cittadino al fine di renderlartecipe e responsabile degli
eventi che lo riguardano e attribuirgli un ruoldivat nella gestione della propria
salute.

Tra gli obiettivi prioritari del Comitato Consultiv dell’Azienda
“Policlinico-Vittorio Emanuele” di Catania e di rdemare la completa
partecipazione dei pazienti ai processi assisteénmiaun lavoro di sinergia tra
cittadini e operatori sanitari

Questa categoria, pur essendo collocabile tra tglkebolder deboli,
rappresenta senz’altro uno dei maggiori tentatitrasformare il paziente/utente

da stakeholder debole ad essenziale.

3.6.4 Le organizzazioni sindacali

L’Azienda adotta politiche e stili relazionali ingortati alla chiarezza e
alla trasparenza delle proprie scelte e dei propmportamenti confrontandosi
con le Organizzazioni Sindacali di categoria e toiRappresentanze Sindacali
Unitarie secondo i criteri e le prassi definite @aintratti Nazionali di Lavoro e
delle disposizioni di legge in materia e nel rispetelle funzioni e delle distinte
responsabilita proprie dei Sindacati e dell’Azienda

Le relazioni sindacali si articolano negli strumesgerativi della corretta
gestione dell'informazione, della consultazione lladeconcertazione e della
contrattazione integrativa aziendale, in riferinteaile materie per le quali e
prevista I'applicazione di detti strumenti dallagde e dalla contrattazione

collettiva nazionale.
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L’Azienda periodicamente indice conferenze d'orgaazione con
l'intento di aumentare la partecipazione dei progipendenti ai cambiamenti
organizzativi.

| regolamenti relativi alle materie individuatel d@@ntratto nazionale e
dalla legge per le quali e prevista l'informazione, consultazione o la
concertazione, vengono emanati dal Direttore Gémelall’Azienda Ospedaliero
-Universitaria nel rispetto delle prerogative sicala previste dalla legge e dai
contratti collettivi.

Composizione delle delegazioni trattanti e modatitaorganizzazione e
funzionamento delle sedute di concertazione e nagione sindacale sono
stabiliti in apposito regolamento, nel rispetto glianto previsto dal contratto
collettivo di riferimento.

Il contratto collettivo di riferimento sara quelpwevisto per le altre AOU
regionali.

Tale gruppo puo collocarsi nella categoria deglksholder appetibili. Le
organizzazioni sindacali rappresentano gli interdss lavoratori dipendenti ed
attraverso un’attivita di condivisione e concerbas, influenzano notevolmente le

decisioni aziendali concernenti le risorse umane.

3.6.5 | fornitori

L’attivita contrattuale per la fornitura di beniservizi dell’Azienda si
ispira ai principi determinatidal D.Lgs. 163/200&bdice degli appalti” e s.m.i.
nonché dalla L. n. 109/94 nel testo coordinato leobL.RR. n. 7/2002, 7/2003 e
16/2005.

L’Azienda, in congruenza alle disposizioni sopraate, conforma la
propria attivita contrattuale ai principi di econioita, efficacia, tempestivita e
correttezza, nonché ai principi comunitari di léer
concorrenza, parita di trattamento, non discrimi@z, trasparenza,

proporzionalita, pubblicita.
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| contenuti dell'attivita contrattuale e le modalitli svolgimento delle
procedure ad essa collegate sono finalizzati aicuaase libera e paritaria
concorrenza tra gli operatori economici, nel rigpeielle norme a tutela dei diritti
dei lavoratori in tema di sicurezza e di regolantelle posizioniretributive,
contributive ed assicurative.

L'Azienda, per uniformare le proprie attivita ainmipi di economicita,
efficienza ed efficacia puo affidare a terzi, setmmodalita previste da leggi o
regolamenti, singole attivita, specifici servizrami di attivita purché queste non
costituiscano attivita istituzionali di natura dania.

L’Azienda informa preventivamente gli operatori Bomici sui criteri e le
modalita di individuazione dei contraenti avvalesiddi volta in volta, di sistemi
che privilegiano i profili economici ovvero quelliunzionali e qualitativi
dell'offerta ed utilizzando tutti i sistemi di cormmzione delle offerte, comprese
guelle pervenute per via telematica.

Nelllambito delle sinergie tra le aziende del SiséeSanitario Regionale,
I’Azienda fa propri i principi delineati dalla piditazione regionale relativamente
alla riorganizzazione delle funzioni tecnico-amrsirative (consorzi
interaziendali dei servizi di supporto) ed all’'avdi forme di aggregazione sovra
aziendali di servizi sanitari di supporto.

| contratti si concretizzano di norma con I'incamtm forma scritta o per
via telematica documentata, delle volonta delletipdn mancanza di atti
documentali (corrispondenza, comunicazioni telechati ecc.) il processo
negoziale €& riassunto dal responsabile del proardionin apposito verbale
debitamente sottoscritto.

In ordine all'utilizzazione di strumenti privatistj per quanto qui non
disciplinato, si rinvia alle norme contenute ndébgge 7 agosto 1990 n. 241 e
successive modifiche ed integrazioni.

L’Azienda si impegna a stipulare uno specifico peodlo con la Prefettura
di Catania per il monitoraggio e il controllo saliiplicazione dei contratti.

In tale contesto, si evidenzia che I’Azienda confara propria attivita a criteri di
efficacia, efficienza, economicita di gestione, nigpetto del vincolo di bilancio.

Pertanto, 'Azienda si impegna a utilizzare coeeténte e tempestivamente le
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risorse finanziarie destinate al pagamento di forndi beni e servizi al fine di
ridurre gli oneri legati ai ritardi ed ai contengio

Questo gruppo di soggetti si colloca nella categalkegli stakeholder
deboli. Essi detengono un elevatissimo interesseauico pur subendo spesso le

condizioni economiche di mercato quali elevatirdiaei pagamenti delle fatture.

3.6.6L'Azienda Sanitaria Provinciale

L’Azienda partecipa e promuove l'organizzazione rgte dei servizi
sanitari integrati con’ASP di Catania, al fineg#irantire I'unitarieta dei processi
di assistenza, dalla prevenzione alla riabilitagjoa la riduzione dei tempi di
attesa delle prestazioni ambulatoriali attraverso plartecipazione al CUP
provinciale.

L’Azienda al fine di diminuire la durata della dege, di promuovere la
deospedalizzazione dei pazienti e di garantiredatiguita assistenziale per i
dimessi, specie nei casi di soggetti non autosaffic e/o disabili, collabora
attivamente con I'ASP. Sempre, nell’ambito delliatsnza ai disabili 'Azienda
ha stipulato convenzioni con le ASP di Ragusa,c88a e di Trapani nonché con
I’Assessorato ai Servizi Sociali del Comune di Gata

Di particolari interessi € il rapporto stabilitorcta ASP di Catania sia per
le negoziazione dei volumi di attivita che per leogsima realizzazione, sul
principio organizzativo “del’'HUB and SPOKE”, dellete cardiologica per |l
trattamento dell'infarto del miocardio.

L’ASP inoltre svolge una fondamentale attivita dooodinamento
dell’attivita sanitaria nell’ambito della provincieon particolare riferimento alla
gestione delle risorse finanziarie per la quotafatido sanitario regionale di
competenza provinciale. A tal fine provvede allgomazione dei bugdt di spesa
per le attivita sanitarie erogate dalle strutturewgte e dalle strutture pubbliche
individuando i limiti di spesa per ciascuna di esBale ultima funzione colloca
I’ASP nella categoria degli stakeholder essenzmbjuanto soggetto in grado di

influenzare in maniera significativa I'attivita d&lOU.
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3.6.7 Le altre strutture

Fondamentale appare il rapporto avviato fra I'Ad@nOspedaliera
Universitaria Policlinico — Vittorio Emanuele, 'R.N.A.S. Garibaldi, 'Azienda
Ospedaliera Cannizzaro e I'ASP di Catania attravi&shegoziazione dei volumi
di attivita e le stesse attivazione del Centro Idatb di Prenotazione per la
gestione delle attivita ambulatoriali che, comditesniato dalle liste di attesa, in
taluni settori appare inadeguata rispetto alleeesig espresse dalla cittadinanza.

Peraltro tale particolare condizione ad una primalisi appare quanto mai
paradossale poiché la citta e la provincia di Gatpresentano un’offerta sanitaria
varia e completa in ragione della presenza dellende sopra citate ma anche di
elevato numero di strutture accreditate per adtiditricovero, oltre alle numerose
strutture accreditate per le prestazioni ambulaliori

La definizione dei rapporti istituzionali con letral Aziende e le stesse
strutture accreditate € un obiettivo da conseqereun migliore utilizzo della rete
ospedaliera, peraltro l'azienda ha gia definito vemzioni con l'ospedale
Cannizzaro per le urgenze di pronto soccorso mgrali non € stato possibile
reperire il posto letto presso strutture pubbliche.

Questo gruppo di st puO essere classificato tracdeegoria tra gli
stakeholder appetibili in quanto, soggetti che apmgportuno coinvolgere solo

eventualmente, come nel caso di convenzioni o.altro

3.6.8.L'Universita degli Studi di Catania

| rapporti tra ’Azienda e I'Universita degli Studi Catania sono regolati
dal Protocollo d’Intesa vigente tra Regione Siaiige I'Universita.

L’Azienda e I'Universita di Catania promuovono lassima integrazione
e collaborazione tra il sistema della formazioneilesistema assistenziale, nel

reciproco rispetto delle proprie competenze, at filh perseguire gli obiettivi di
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qualita e potenziamento della formazione del peromedico e sanitario, dello
sviluppo della ricerca medica e dell’efficienza defvizio sanitario pubblico.

La dotazione organica dell’Azienda ed eventuali ificite o integrazioni
della stessa € adottata dal Direttore Generaleteda con il Rettore nel rispetto
delle previsioni di cui all’art. 14 n. 6 del protlo di intesa.

Il personale ospedaliero € quello indicato in afipoatto redatto a cura
dell’'Ufficio competente dell’Azienda e trasmessblaliversita.

Il personale universitario che opera presso I'Adeee quello indicato in apposito
atto redatto a cura dell’Universita e trasmessézknda.

In caso di modifiche dei superiori atti e di varae di qualifica del
personale gia inserito nel detto elenco, I'Univiérs I'Azienda provvederanno
alle comunicazioni di rito.

L'Universita si impegna altresi a comunicare alidada tutti i
provvedimenti adottati sullo stato giuridico delrgmale, aventi conseguenze

sulla gestione dell’attivita assistenziale.

3.6.91l Rettore

Il 2 ottobre 2006 e eletto il Magnifico rettore kithea il Prof. Antonino
Recca, succedendo a Ferdinando Latteri. Il 27 ea2D09 e stato rieletto,
conseguentemente rimarra in carica fino al 2013.

Al rettore sono attribuite la rappresentanza legaddl’universita, le
funzioni di indirizzo, iniziativa e coordinamentecelte attivitd scientifiche e
didattiche, nonché la responsabilita del perseguimdell’ateneo secondo criteri
di qualita e nel rispetto dei principi di efficaciafficienza, trasparenza e
promozione del merito.

Il rettore, in particolare, all'interno del polinico, si impegna a fare
pervenire all’Assessore per la sanita una terneaddidati, scelti tra gli iscritti
all'elenco degli aspiranti idonei alla nomina dioge generale. Il contratto di
quest’ultimo e stipulato con la Regione-Assessatel sanita-sulla base di uno
schema tipo condiviso con il rettore, che intereiaala stipula del contratto,
siglando per adesione e presa d’atto.
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Sia il rettore che l'universita di Catania che eglppresenta sono da
collocare tra gli stakeholder essenziali. Infattittandosi di azienda ospedaliero
universitaria un gran numero di scelte aziendalmaagono interessi propri

dell'universita e dipendono da decisioni del nedto

3.6.10Gli studenti universitari

L’Azienda Ospedaliero-Universitaria “Policlinico #rio Emanuele” di
Catania, quale azienda di riferimento dell’Unive&xddi Catania, pone lo studente
con i suoi bisogni di apprendimento e le sue ezigeh addestramento, al centro
della funzione didattica promuovendo ed alimentaladpassione per la ricerca e
lo studio.

Pertanto, gli studenti universitari usufruisconordilteplici servizi durante
il loro percorso universitario, volti a tutelarediritto allo studio universitario e a
migliorare la qualita della vita universitaria.

Questa categoria di soggetti € senz’altro clasgficnella categoria degli
stakeholder deboli. Infatti, detengono un altissimteresse che si concretizza
nello studio associato alla pratica sanitaria irsikcoma allo stato non influenzano

in maniera significativa I'attivita dell’Azienda.

3.6.11La Regione Sicilia

All'interno del piu vasto sistema nazionale, ai Settella L.R. 56/94 la
Regione Sicilia svolge funzioni di programmagzioinglirizzo, controllo nonché di
coordinamento nei confronti delle Unita locali seeanitarie e delle Aziende
ospedaliere attraverso le indicazioni del Pianoit8aa Regionale (art. 1 del
Decreto Legislativo n. 502/92).

Il Policlinico Vittorio Emanuele si propone a lilelregionale come centro
di riferimento di eccellenza ed innovazione sia ipgervizi sanitari sia per quelli

gestionali e tecnico-amministrativi.
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La regione €& per essa l'assessorato alla saluprasgnta senz’altro un
stakeholder di tipo essenziale. Oltre a guidarétititg sanitaria attraverso
I'emanazione del piano sanitario e 'emanazionknée guida in materia sanitaria
ed amministrativa costituisce il “finanziatore” elhziende sanitarie attraverso
'erogazione del fondo sanitario costituente l'anmtame di risorse annuali
attribuite allazienda. E’ di tutta evidenza che ad tale livello di influenza
corrisponde un altrettanto elevato interesse ashete risposte dall’ ente sanitario

sia in termini di risultati sia sanitari sia econom

3.6.12Il Ministero della Salute

Ministero della Salute € I'organo centrale del &&mSanitario Nazionale.
La Legge 317 del 2001 che lo ha istituito, scorpdado dal Ministero del
Welfare e abbandonando definitivamente la denonvnaz"della Sanita”, gli
attribuisce "le funzioni spettanti allo Stato interga di tutela della salute umana,
di coordinamento del Sistema sanitario naziondlesadita veterinaria, di tutela
della salute nei luoghi di lavoro, di igiene e seara degli alimenti’.

Il Ministero opera tuttavia nel contesto devolutisancito dalla riforma della
Costituzione del 2001, in particolare dell’articdld7, che ha introdotto la potesta
di legislazione concorrente dello Stato e dellei®@ge la potesta regolamentare
delle Regioni in materia di tutela della saluteg(slstituisce la precedente dizione
“assistenza sanitaria e ospedaliera”), ma ancheltie discipline di carattere
sanitario come la tutela e la sicurezza sul lavboodinamento delle professioni,
I'alimentazione, la ricerca scientifica.

Il Ministero della Salute ha avviato una serierdziative atte a diffondere
nelle organizzazioni la dimensione del coinvolgiteenome asse portante del
sistema sanitario, in quanto essenziale per assewfficacia ed efficienza del
sistema medesimo.

In particolare, il Ministero della Salute intend&wviluppare strumenti
idonei ad assicurare il coinvolgimento attivo dezienti e degli operatori e di
tutti gli altri soggetti che interagiscono con iISI\.” attraverso cui e stata fatta la
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ricognizione della situazione in atto nel nostroeggm e sono stati prodotti
strumenti per sviluppare il coinvolgimento dei ai e degli operatori nel
processo assistenziale.

Il Ministero della Salute & sicuramente da inquealtaa gli stakeholder
essenziali anche se esso rappresenta il livelinale della programmazione e
della gestione sanitaria. Come € noto, infattiesito del federalismo fiscale tutte
le funzioni di programmazione gestione controllgpaere di spese sono state
devolute alle regione. Tuttavia €, innegabile, uUolo fondamentale di
coordinamento nazionale svolto da tale amministraziche pertanto detiene forte
capacita di intervento e notevole interesse adlfithento di risultato in ambito

sanitario.

3.7 La matrice influenza/interesse delllAOU

Il quadro riassuntivo degli stakeholder chiavi induati, sopra, dell’Azienda
Ospedaliero “Policlinico-Vittorio Emanuele” di Caia, e rappresentato nella
matrice interesse/influenza di seguito (fig. 2)

Fig. 2 Matrice influenza/interesse

Stakeholder appetibili:
1) organizzazioni sindacali.
Stakeholder “deboli”: Stakeholder “essenziali”:
1) pazienti/cittadini; 1) risorse umane;
2) associazioni di categoria 2) universita degli
(comitato consultivo); studi di Catania;
3) fornitori; 3) rettore;
4) studenti. 4) regione Sicilia;
5) Ministero della
Salute.
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Dallimmagine, grafica, emerge come gli stakeholdel’AOU siano molti e
come non tutti possono essere posti sullo stessw pidifferenziandosi in base

all'influenza e all'interesse che esercitano neifoanti del’AOU.
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