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RIUNIONE DEL18/12/2015 OGGETTO / ORDINE DEL GIORNO
PARTECIPANTI
NOME E COGNOME N _FIRM NOTE
Domenlco S|colo Dlrettore PS Camenno //j, - presente
Mirella Staffolani, Pediatria Macerata (delegata( ‘ presente
dott. Perri) ;
Mario Farotti, Direttore ff Gmecologla Ostetnma Mc presente
Vincenzo Felicioli, Ginecologia Ostetricia  SS} presente
Severino , v - ; ,
Maria Rita Mazzoccanti, DMO Macerata presente
Stefano Cecchi, Ginecologia Ostetricia Mc presente
Maria grazia Bianchimani, Coordinatrice Upresente
Ginecologia Ostetricia Mc :
Renato Rocchi, Responsablle Servizio Professioni presente
Sanitarie S
Glovanna Faccenda, DMO SS Severlno/Camerlno presente
Roberto Castellum Ped|atr|a SS Severlno presente
Maria Tersa Gervasm, Coordinatrice Dlpartimént'o C presente
Materno Infantile San Severino
Luogo riunione: locali DMO
Apertura ore 9.30 Chiusura

ARGOMENTI DISCUSSI/DISPOSIZIONI CONCORDATE

La dott.ssa Mazzoccanti apre l'incontro ricordando che lunedi 21 p.v. verra consegnata la nuova
autoclave per il P.O. di Macerata, il collaudo verra eseguito entro il 22-23 pp.vv. Entro lunedi 28
p.v. si sposteranno 8 posti letto di ginecologia nell'U.O. di Ginecologia e Ostetricia di Macerata,
avendo cosi a disposizione complessivamente 30 posti letto per le pazienti ostetriche e 2 sale
parto (una con 2 lettini e una con 1 lettino).

Il dott. Cecchi riferisce che le sedi che verranno nominate per l'assistenza alla gravidanza a
basse rischio ante-partum saranno scelte in funzione delle sedi, della densita di popolazione,
della strumentazione tecnologica e delle risorse umane.

Tutti i parti, sia cesarei programmati, sia cesarei in urgenza, sia parti spontanei saranno espletati
presso il P.O. di Macerata. ~

Al'UO di Ginecologia ed Ostetricia del P.O. di San Severino, tolto il Punto Nascita, rimarranno:
e week day-surgery ginecologica, che verra potenziata fino a spostare l'attivita provinciale
dellAV3 al P.O. di San Severino, presumibilmente entro 3/6 mesi. Risorse necessarie:
attualmente 3 sedute a settimana per la sola attivita ginecologica, dal lunedi alle ore 8.00f
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a venerdi alle ore 20.00. E’ prevista la presenza in servizio dei Dirigenti Medici dal lunedi
al venerdi con orario 8-20, reperibilita notturna fino al venerdi solo per i pazienti ricoverati

del P.O. di San Severino. Tutte le urgenze ginecologiche/ostetriche dovranno essere|

dirottate presso il P.O. di Macerata. Potra essere valutato il trattamento di pazienti
pervenuti al Punto di Primo Intervento del P.O. di San Severino nelle fasce orarie di
copertura 8-20. Tutte le urgenze e consulenze pediatriche dovranno essere indirizzate
presso il P.O. di Macerata.

e Attivita ambulatoriale. Sara mantenuta tutta I'attivita ambulatoriale: Interruzioni Volontarie
di Gravidanza entro i 90 giorni, ecografie, diagnosi prenatale di secondo livello (villo
centesi e amniocentesi), ambulatorio ginecologico, ambulatorio di endoscopia mini-
invasiva ginecologica, screening di primo e secondo livello del cervico-carcinoma.

» Gestione di gravidanza a basso rischio in collaborazione con il consultorio.

* Attivita pediatrica. L'assemblea rileva delle criticita sul documento presentato dal dott. |

Perri; si rimanda pertanto la definizione dell'attivita pediatrica alla prossima riunione di
Dipartimento fissata per lunedi 21 p.v.

Le attivita svolte presso 'UO Ginecologia e Ostetricia del P.O. di Macerata sono:

» Punto nascita: attualmente con 1200 parti/anno e con un incremento presumibile del 30-
40% vista la chiusura dei Punti Nascita di San Severino e Osimo.

e Attivita chirurgica ordinaria e d'urgenza.

» Aftivita ambulatoriale: endoscopia ginecologica, attivita ambulatoriale divisionale,
ambulatorio oncologico multidisciplinare, ambulatorio della gravidanza a termine,
ambulatorio della patologia ostetrica e della gravidanza a rischio, ambulatorio di diagnosi
prenatale ecografica di primo e secondo livello, ambulatorio diagnosi prenatale invasiva

(villo centesi e amniocentesi), ambulatorio presso il consultorio di Tolentino 11

volta/settimana,
e H24 e reperibilita, accesso diretto e fast-track.
Viene precisato che i reparti di Ginecologia e di Ostetricia sono fisicamente separati.

Vengono a questo punto valutate le risorse ostetrico-ginecologiche dei due PP.OO. di Macerata
e di San Severino.

P.O. Macerata, personale medico

Le risorse attualmente presenti presso 'U.O. di Ginecologia e Ostetricia del P.O. di Macerata
sono costituite da: un Direttore ff. e 11 ginecologi, dei quali 3 con contratto a tempo determinato.
Il dott. Farotti evidenzia che, alla luce dellimpossibilita di attingere al personale medico del P.O.
di San Severino, la dotazione organica attuale non consente Vincremento delle attivita nel
rispetto della normativa vigente.

Per quanto riguarda il personale medico, allo stato attuale al mattino sono disponibili 5+1,}

pomeriggio 2 (talora 3), durate la notte e festivi 1 guardia pit 1 reperibile.

 Le risorse necessarie per continuare Fespletamento delle attivita sopra descritte e fronteggiare il
prevedibile aumento di attivita sono rappresentate per il personale medico: 7 al mattino, 4 al
 pomeriggio, 2 di notte e festivi, 1 reperibile,

ginecologi + 1 Dire}%r - Sono necessarie g4

/g:a‘indi‘in questa fase ulteriori 2 medici, numero da
/

WA 1

smonto-notte e riposo, per un totale di 16}
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rivalutare alla luce dellaumento del numero di parti/anno a 1500.

Inoltre, il numero di parti espletati richiede un anestesista dedicato, come da richiesta dal}

Direttore del Dipartimento di Emergenza Urgenza dott. Tappata.

P.O. Macerata, personale infermieristico-ostetrico- di supporto

Per quanto riguarda il personale ostetrico presso I'U.O. di Ginecologia e Ostetricia del P.O. di
Macerata, attualmente sono presenti 17 ostetriche: 5 o 6 ostetriche al mattino, 3 al pomeriggio e
2 durante la notte. Per quanto riguarda il personale infermieristico, 7 infermiere: 1 o 2 al mattino,
1 al pomeriggio e 1 durante la notte. Per quanto riguarda il personale ausiliario, attualmente
sono presenti 4: 2 al mattino e 2 al pomeriggio.

Le risorse ostetriche necessarie per il nuovo organico previsto sarebbero: 6 al mattino, 4 il
pomeriggio, 3 di notte, 3 smonto-notte, 3 riposo, per un totale di 24 ostetriche.

Le risorse infermieristiche rimangono invariate. Le risorse di supporto vanno incrementate di
un'unita.

P.O. San Severino

 Le risorse attualmente presenti al P.O. di San Severino sono rappresentate da: 4 ginecologi a
 tempo pieno e un ginecologo part-time, comunque carenti a garantire tutta I'attivita prevista e
sopra descritta. La dott.ssa Faccenda e il dott. Felicioli riferiscono che con il tipo di attivita
prevista a San Severino non € assolutamente possibile un recupero di personale medico. Per i

pediatri si rimanda la definizione dell'attivitd pediatrica alla prossima riunione di Dipartimento

fissata per lunedi 21 p.v.
 Lasciare incubatrice per 3 mesi

Il dott. Rocchi osserva che per quanto riguarda il personale ostetrico € auspicabile che vengano
da subito trasferite 4 ostetriche a tempo determinato + 1 a tempo indeterminato dal P.O. di San
Severino a quello di Macerata, nel caso il numero dei parti superi il numero di 1500/anno,
Forganico dovra preveder I'assunzione di ulteriori 3 ostetriche.

Punto Primo Intervento San Severino

|| dott. Sicolo chiede per un periodo “ponte” una reperibilita notturna festiva e prefestiva a
garanzia di eventuali consulenze/urgenze pervenute autonomamente al PPI di San Severlno |
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