(o]
2 )
DIPARTIME @ g DESTINATARI: UU.00 @ FIGURE | oo
NTO/SETTO 3 g TITOLO DELLINIZIATIVA PROFESSIONALI SPECIFICHE EN. | METOBOLOS
RE <] g TOT. PARTECIPANTI
E o
2
o
O
o INFERMIERI CHIRURGICO SPEC
[+ 4
z 1 1AV GESTIONE DEL CATETERISMO VESCICALE VAN R
I
Q
[e]
o
[L]
g 2 1AV LE BASI DELL'ASSISTENZA IN STOMATERAPIA | 'NFERMIER! ng’;‘é%‘g'co MEDICO R
o«
I
O
™
o2 8
Se.,8 REVISIONE DELL'ASSISTENZA AL PAZIENTE
SEok 3 AV PORTATORE DI CATETERE VESCICALE ALLA LUCE 90 MEDIC! INFERMIERI RI
HESE DELLE PIU' RECENTI EVIDENZE SCIENTIFICHE
[72] % o
w
=i
&0 RISCHIO CLINICO - UGS (UNITA’ GESTIONE
g 5 4 3AV SINISTRI) RIFLESSIONI E AZIONI DI 40 E,iLTTEAf.EPRfJCESSfN' RI
3 2 MIGLIORAMENTO ‘
=
J —
g0
€z 5 2N PRONTUARIO TERAPEUTICO OSPEDALE 70 TUTTE LE PROFESSIONI -
22 TERRITORIO E FARMACOVIGILANZA SANITARIE ANCONA
e
w
=
28 IMPLEMENTAZIONE PROTOCOLLO PREVENZIONE
65 6 DELLE CAUDTE NELLE STRUTTURE SANITARIE E 70 PROFESSIONI SANITARIE RI
g 2 SOCIO SANITARIE
=
T
z =
w b=
] , 2 dosi PIANIFICAZIONE STRATEGICA PARTECIPATIVA MEDICP;”B%S%? $'§':‘:3'°;:J;E§;AIERI e
£ 2 U.0. PATOLOGIA CLINICA JES! : A
=< '
E (=]
o
4
g PATOLOGIA CLINICA AV 2
EQ 8 24V STAGE DI ADDESTRAMENTO PER DIRIGENTI MEDIC, BIOLOGI FSC
n<5 0} N. 16
a <
a0
S0
z2 PATOLOGIA CLINICA AV 2
£ . T av MIGLIORAMENTO DELLA COMUNICAZIONE NEL MEDICI, BIOLOGI "
E2 LABORATORIO ANALIS! - FASE PREANALITICA TSLB
= g N. 30
E [=]
23
-4
S5 PATOLOGIA CLINICA AV 2
ES 10 1AV AUDIT CLINICO CASI COMPLESSI IN EMATOLOGIA MEDICI, BIOLOGI M
%z N. 16
a <
oo
£8
=z =
g5 PATOLOGIA CLINICA AV 2
29 1 3AV MARCATOR! TUMORALI MEDICI, BIOLOG!, TSLB INFERMIER Rl
EZ
5 I} N. 25
a <
E [=]




DIPARTIME
NTO/SETTO
RE

N. PROGRESSIVO

PRIORITA'

TITOLO DELL'INIZIATIVA

DESTINATARI: UU.00 ¢ FIGURE
PROFESSIONAL! SPECIFICHE E N.
TOT. PARTECIPANTI

METODOLOGIA
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DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

1 Ancona

GRUPPO DI MIGLIORAMENTO SUL CONTROLLO
QUALITA’

PATOLOGIA CLINICA AV 2
MEDICI, BIOLOGI TSLB
N. 15

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

13

4AV

LA DIAGNOSTICA E IL FOLLOW-UP DEL DIABETE IN
LABORATORIO

PATOLOGIA CLINICA AV 2
MEDICI, BIOLOGI, TSLB, INFERMIERI
N. 25

Ri

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

14

5AV

GRUPPOQ DI MIGLIORAMENTO RICERCA
BIBLIOGRAFICA ON LINE

PATOLOGIA CLINICA AV 2
MEDICI, BIOLOGI, TSLB
N. 156

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

15

1 Jesi

ESECUZIONE REGISTRAZIONE CONTROLLI
QUALITA' SUGLI EMOCOMPONENT!

MEDICINA TRASFUSIONALE - JESI
MEDICI, BIOLOGI, TECNICI DI
LABORATORIO
N. 10

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

16
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AUDIT CLINICO DELL'USO DEL PLASMA

MEDICINA TRASFUSIONALE - JESI
MEDICI
N. 25

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

17

3 Jesi

PROCEDURA OPERATIVA DELLA TRASFUSIONE DI
EMOCOMPONENT! REAZION! AVVERSE

MEDICINA TRASFUSIONALE - JESI
MEDICI, INFERMIERI, BIOLOGI
N. 11

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

18

1 Jesi

REVISIONE DELLE PROCEDURE DI DONAZIONI IN
AFERESI

CENTRO TRASFUSIONALE - JESI
INFERMIERI
N. 6

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

19

1 Senigallia

PERCORSO DEL PAZIENTE POLITRAUMATIZZATO
IN RADIOLOGIA

DIAGNOSTICA PER IMMAGINI
SENIGALLIA
40 medici infermieri tecnici

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

20

1AV

REVISIONE DELLE ISTRUZIONI OPERATIVE
ESISTENT!

DIAGNOSTICA PER IMMAGINI
SENIGALLIA
15 medici infermieri tecnici

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

21

1 AV (Unito con il
n. 72)

LA RADIOPROTEZIONE IN TC, PASSATO,
PRESENTE E FUTURO

CORSO AV2 DIAGNOSTICA -100
TSRM - MEDICI RIADIOLOGICI

RI
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2 Senigallia

LA SALA RADIOLOGICA DI PRONTO SOCCORSQ

DIAGNOSTICA PER IMMAGIN!
SENIGALLIA
40 medici infermieri tecnici

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

23

4 Senigallia

APPROPRIATEZZA IN PATOLOGIA CLINICA DALLA
FASE PRE ANALITICA ALLE PROCEDURE
DIAGNOSTICHE

120 MEDICI BIOLOGI TSLB
INFERMIERI (Senigallia)

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

24

2 Senigallia

STAGE AFFIANCAMENTO E TRAINING PER
OPERATORI SANITAR! DELL'U.O. DI PATOLOGIA
CLINICA

7 MEDICI BIOLOG! TSLB INFERMIERI
{Senigallia)

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

25

1 Senigallia

PERCORSO QUALITA' PRESSO L'U.O. PATOLOGIA
CLINICA TERZA PARTE ANNO 2015

30 MEDICI BIOLOGI TSLB INFERMIERI
{Senigallia)

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

26

3 Senigallia

AGGIORNAMENT! NEL SETTORE DEI MARCATORI
CARDIACI

120 MEDICI BIOLOGI TSLB (Senigallia)

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

27

1AV

MAMMOGRAFIA CLINICA E DI SCREENING "LA
QUALITA' DELLE IMMAGINI, STRUMENTI E METODI
PER L'AUTOVALUTAZIONE

CORSO AV2 DIAGNOSTICA -60 TSRM
MEDICi RIADIOLOGICI {Ancona)

Ri

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

28

1 Fabriano

UTILITA' CLINICA DELLA PROCALCITONINA

PATOLOGIA CLINICA FABRIANO
MEDICO BIOLOGO TSLB
N. 16

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

29

2 Fabriano

AUDIT SU PROBLEMATICHE LIQUIDI DI
VERSAMENTO

PATOLOGIA CLINICA FABRIANO
MEDICO BIOLOGO TSLB
N. 16

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

30

3 Fabriano

AUDIT SU PROBLEMATICHE ACCREDITAMENTO
ISO 9000

PATOLOGIA CLINICA FABRIANO
MEDICO BIOLOGO TSLB
N. 15

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

31

4 Fabriano

AUDIT SULLE PROBLEMATICHE VEQ

PATOLOGIA CLINICA FABRIANO
MEDICO BIOLOGO TSLB
N. 16

RI
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32

5 Fabriano

AUDIT SU PROBLEMATICHE PROCEDURE

PATOLOGIA CLINICA FABRIANO
MEDICO BIOLOGO TSLB
N. 15

Rl

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

33

1 Fabriano
(Accreditato)

J-CERTIFICAZIONE UNI ISO 9001-2008: QUALITA'
DELLA MEDICINA TRASFUSIONALE

MEDICINA TRASFUSIONALE -
FABRIANO
MEDICI, INFERMIERI, BIOLOGI,
CHIMICI
N. 12

Ri

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

34

2 Fabriano
(Accreditato)

MEDICINA TROPICALE E DEL VIAGGIATORE
DONATORE

MEDICINA TRASFUSIONALE -
FABRIANO
MEDICI INFERMIERI
N.7

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

35

3 Fabriano
(Accreditato)

V.E.Q VERIFICA ESTERNA QUALITA'

Centro Trasfusionale. Medico, biologo,
tecnico dt laboratorio, infermiere. Tot. 8

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

36

1 Senigallia
(Accreditato)

GRUPPI DI LAVORO FINALIZZATI ALLA REVISIONE
DELLE ATTIVITA' TRASFUSIONALI LA
TRASFUSIONE DEL SANGUE ED EMOCOMPONENT!
IN REGIME AMBULATORIALE

11 MEDICI BIOLOGI INFERMIERI
TECNICI
MEDICINA TRASFUSIONALE

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

37

2 Senigallia
(Accreditato)

GRUPPI DI LAVORQ FINALIZZATI ALLA REVISIONE
DELLE ATTIVITA' TRASFUSIONALI GUIDA ALLA
CONVALIDA DEI PROCESSI

11 MEDICI BIOLOG! INFERMIERI
TECNICI
MEDICINA TRASFUSIONALE

FSC

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

38

4 Fabriano

BAS! FISICHE DELLA RM PARTE SECONDA

MEDICI TECNICI RX FABRIANO 20

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

39

3 Fabriano

BASI FISICHE DELLA RM PARTE PRIMA

MEDICI TECNICI RX FABRIANO 20

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

40

2AV

COMPORTAMENTO DA TENERE NELLE REAZIONI
AVVERSE NELL'USO DE MDC

MEDICI TECNICI INFERMIERI RX
FABRIANO 30

RI

DIPARTIMENTO
DIAGNOSTICO

41

2 Ancona

STAGE DI ADDESTRAMENTO FSC PER PERSONALE|
DA INSERIRE NELLA PATOLOGIA DIAGNOSTICA DI
LORETO

FSC
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gE EMERGENZA - DISTRETTO AV 2
EZuw 82 AV EUROPEAN PEDIATRIC IMMEDIATE LIFE SUPPORT | =t e R B e e RI
sz N. 72
LA RICETTA DEMATERIALIZZATA
o L'IMPLEMENTAZIONE DEI FLUSS! DI DATI E LA
5 83 1 RIQUALIFICAZIONE DELLA MEDICINA DEL MG 250 Ri
TERRITORIO **
PREVENZIONE E DIAGNOSI DELLE PATOLOGIE
(U]
s 84 2 MUSCOLO SCHELTRCICHE "LAVORO CORRELATE"| MMG MEDICI COMPETENTI MEDICI RI
- N INAIL 220
LE MALETTIE DELLIPOFISI MANFIESTAZIONI
o
S 85 3 CLINCHE INQUADRAMENTO DIAGNOSTICO xgui%oc%?:&%lbo?o% RI
= TERAPIA MEDICA E CHIRURGICA **
LA MEDICINA DELLE CATASTTROFI. COME
ORGANIZZARE LA MEIDICNA DEL TERRITORIO IN
(U
S 86 4 CASO DI EVENTI ECCEZIONALI PER UNA RisPOSTA| MMG ESPERTI P;)OOTEZ'ONE CIVILE RI
z EFFICACE Al SBISOGNI SANITARI DELLA
POPOLAZIONE**
2 PATOLOGIE CRONICHE IN MEDICINA GENERALE;
s 87 5 TAO NELLA FA E BPCO APPROPRIATEZZA CLINICA MG PNEUMOLOGO 300 RI
= E TERAPEUTICA **
PIANO NAZIONALE DI PREVENZIONE DELLE
©
s 88 6 MALATTIE PROFESSIONALI LE PATOLOGIE DA MG MEDICI INAIL M.EDICI RI
£ gl COMPETENTI 300
PROBLEMI CLINICO GESTIONALI IN MEDICINA
GENERALE: **
1) EIACULAZIONE PRECOCE
(U]
s 89 7 2) APPROCIO AL PAZIENTE IMMIGRATO MG ggafg’éﬁ#"‘gﬁw' RI
= INTOLLERANZE ALIMENTARI
DISTMIA E PSICOS!
MANIFESTAZIONI INIZIALI
= DALL'EQUIPE TERRITORIALE ALLA CASA DELLA
s 90 8 SALUTE: UN NUVO MODELLO DIMEDICNA DEL MMG DIRETTORE 300 RI
= TERRITORIO NELLE MARCHE **
o £ 1]
S o1 1AV EQUIPES TERRIORKE MMG DIRETTORE 300 Fsc
(17 GDM)
oy CONFRONTO E DISCUSSIONE SU CAS! CLINCI IN
ZE o PEDIATRIA DI BASE PRESENTAZIONE DELLE oLS 6 Fsc
£ NOVITA' DAl CONGRESSI E DALLA LETTERATURA
= MEDICA
PIANO LAVORO ANNUALE (2015) EQUIPE
o TERRITORIALE DELLA MEDICINA GENERALE DI
3 93 OSIMO - PERCORSO DIAGNOSTICO TERAPEUTICO MMG6 FSC
(L)
: 94 PATOLOGIE NEOPLASTICHE ** MMG 34 FSC
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CENTRO SCREENING - AV2
MEDICI, INFERMIERI TECNICO RX,
TECNICO LAB. OSTETRICHE
N. 200

DIPARTIMENTO | DIPARTIMENTO DI

DI PREVENZIONE

371

MIGLIORARE LA RILEVAZIONE DELLE SURVEY E LA
CONOSCENZA DEL PROGRAMMA INFORMATICO

CENTRO SCREENING - AV2
MEDIC!, INFERMIERI TECNICO RX,
TECNICO LAB. OSTETRICHE
N. 20

RI

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

372

AGGIORNAMENTO IN MERITO ALLA PREVENZIONE
INFORTUNISTICA NEI LUOGHI DI LAVORO
relativamente alle attrezzature di lavoro

SPSAL - AV2
TUTTE LE FIGURE
N. 256

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

373

LA VALUTAZIONE DI IMPATTO SULLA SALUTE

SISP -AV 2
TUTTE
N. 50

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

374

GESTIONE DELLE EMERGENZE NEGLI
AMBULATORI VACCINALI CHE COSA C'E' DI NUOVO

SISP -AV 2
MEDICO, ASSISTENTE SANITARIO,
INFERMIERE
N. 60

Ri

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

375

EPIDEMIOLOGIA VALUTATIVA PER LA
PROMOZIONE DELLA SALUTE *

EPIDEMIOLOGIA -AV 1-2-3-4-5
TUTTE LE FIGURE
N. 30

RI

DIPARTIMENTO Dt
PREVENZIONE

376

COMUNICARE LA SALUTE

EPIDEMIOLOGIA -AV 2
TUTTE LE FIGURE
N. 25

Ri
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DIPARTIME
NTO/SETTO
RE

N. PROGRESSIVO

PRIQRITA'

TITOLO DELL'INIZIATIVA

DESTINATARI: UU.00 e FIGURE
PROFESSIONALI SPECIFICHE E N.
TOT. PARTECIPANTI

METODOLOGIA
FORMATIVA

DIPARTIMENTO Di
PREVENZIONE

377

USO EPIDEMIOLOGICO DELLE FONTI DI DATI
SANITARI CORRENTI

EPIDEMIOLOGIA -AV 2
TUTTE LE FIGURE
N. 25

RI

DIPARTIMENTO D!
PREVENZIONE

378

PRODUZIONE DI PROCEDURE OPERATIVE
STANDARD NELLE PRATICHE SUAP

SIAQA - AV2
VETERINARI, MEDICI, TECNICI
N.30

FSC

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

379

IL COUNSELING MOTIVAZIONALE PER LA
PROMOZIONE DI CORRETTI STILI
ALIMENTARVNUTRIZIONALL

Servizi veterinari - SIAN -AV2
medici, veterinari, tecnici
n. 16

RI

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

380

GRUPPO DI MIGLIORAMENTO
NUOVI LARN ED IMPLICAZIONI SUL PIANO
APPLICATIVO NELLA RISTORAZIONE COLLETTIVA

SIAN -AV2
medici, biologo, dietista, ass. sanitaria,
Inf. Prof.le, tecnologo alimanetare
n. 25

FSC

DIPARTIMENTO Di
PREVENZIONE

381

VERSO UNA SCUOLA CHE PROMUOVE SALUTE:
ELEMENTI ESSENZIALI PER LA PROMOZIONE
DELLA SALUTE NELLE SCUOLE E PER
L'INTEGRAZIONE FRA OPERATORI SANITARI,
SCOLASTICI E SOCIALI

Epidemiologia SISP Pds Medicina dello
SPORT PSAL N. 280

RI

DIPARTIMENTO D1
PREVENZIONE

382

PROGETTO FORMATIVO SULL'IDENTIFICAZIONE
PRECOCE E L'INTERVENTO BREVE PER LA
PREVENZIONE DEI PROBLEMI E DEI DANNI

ALCOOLCORRELATI NEI CONTESTI LAVORATIVIE
NELL'ASSISTENZA SANITARIA Di BASE *

SISP PSAL Dip Prevenzione MMG,
Alcoologia UFF. Medico Competente 180

Rl

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

383

PREVENZIONE E GESTIONE DELLO STRESS: LE
RISORSE PER GUADAGNARE IN SALUTE

SISP-SPSAL-SIAN-SERV.VETERINARI
FABRIANO
TUTTE LE FIGURE
N. 120

RI

DIPARTIMENTO Dt
PREVENZIONE

384

INFORMATIZZAZIONE ANAGRAFE VACCINALE

IGIENE E SANITA' PUBBLICA AV2 -
FABRIANO
INFERMIERI, ASSISTENTI SANITARI,
MEDICI
N. 120

37




DIPARTIME
NTO/SETTO
RE

N. PROGRESS{VO

PRIORITA'

TITOLO DELLINIZIATIVA

DESTINATARI: UU.00 ¢ FIGURE
PROFESSIONALI SPECIFICHE E N.
TOT. PARTECIPANTI

METODOLOGIA
FORMATIVA

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

385

LA PROMOZIONE DELL'ATTIVITA' FISICA A LIVELLO
LOCALE

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
AV2 - MEDICI INFERMIERI ASS. SAN.
TECNICI DELLA PREVENZIONE
BIOLOGI
N.50

RI

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

386

MIGLIORAMENTO DELLE PROCEDURE PER LE
ATTIVITA' VACCINALI

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
AV2
MEDICI ASSISTENTI SANITARI
INFERMIERI
N. 15

RI

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

387

CONTROLLI UFFICIAL! NELLE IMPRESE ALIMENTARI
GRUPPO D! LAVORO

MEDICI, VETERINARI, TDP,
TECNOLOGOLOALIMENTARE SIANE
SIAOA N. 11

FSC

DIPARTIMENTO
Ot
PREVENZIONE

388

PROGRAMMAZIONE E METODICA OPERATIVA DI
CONTROLLO E DI CAMPIONAMENTO DEGLI
ALIMENTI E MOCA-GRUPPO DI LAVORO

MEDICI, VETERINARI, TDP,
TECNOLOGOLOALIMENTARE SIANE
SIAOA N. 11

FSC

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

389

REGISTRO NOMINATIVO DELLE CAUSE D! MORTE-
GRUPPO DI MIGLIORAMENTO

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
AV2
MEDIC/VETERINARI ASSISTENTI
SANITARI INFERMIERI
N. 18

FSC

DIPARTIMENTO DI
PREVENZIONE

390

GESTIONE INFORMATICA DEI DOCUMENTI
MEDIANTE APPLICATIVO PALEO

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
AV2
TUTTE LE FIGURE
N. 15

RI

DIPARTIMENTO
PREVENZIONE

391

LA PREVENZIONE E LA TUTELA INTEGRATA DEL
LAVORATORE NEL COMPARTO PESCA *

MEDICI, TECNICI PREVENZIONE,
ASSISTENTI SANITARI, INFERMIERI
30

DIPARTIMENTO
PREVENZIONE

392

SISTEMA DI ALLERTA RAPIDO COMUNITARIO:
ATTIVITA' DI CAMPIONAMENTO E GESTIONE
OPERATIVA PER GLI ALIMENT DI ORIGINE
ANIMALE, CON PARTICOLARE RIGUARDO AL
SETTORE ITTICO

MEDICI IGIENE ALIMENTI, TECNICI
PREVENZIONE E VETERINARI 14

FSC

DIPARTIMENTO
PREVENZIONE

393

REGOLAMENTO REACH E CLP: APPROCCIO
VALUTATIVO E LA VIGILANZA

DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
AV2
TUTTE LE FIGURE
N. 16

FSC

38




]
2 j
DIPARTIME a é DESTINATARI: UU.00 e FIGURE METODOLOGIA
NTO/SETTO g % TITOLO DELL'INIZIATIVA PROFESSIONALI SPECIFICHE E N. FORMATIVA
RE 8 o TOT. PARTECIPANTI
4 a
z
& o
= § . . DIRIGENTI MEDIC, TECNICI DELLA
Eouu 394 1 LA V'G“';’:J"g;}_Eiﬁ;ig;;“&';&g'zsmm PREVENZIONE . BIOLOGI DEI SERVIZI FSC
g o IGIENE E SANITA" PUBBLICA 32
8 a
168 Medici, Infermieri, OSS, Tecnici
Radiologia, Tecnici della Prevenzione,
z Assistenti Sanilari Servizi: 118; Pronto
< 295 1AN LA MALATTIA DA VIRUS EBOLA E L'UTILIZZO DEI Soccorso Osimo; Servizio Anestesia R
8‘, DPI Osimo; PP Loreto e Chiaravalle; Potes
2 Ancona; U.0. Profilassi Malattie Infettive;
Radiologia Osimo, Radiologia Loreto,
Radiologia Chiaravalle.
z
< GESTIONE DELLE EMERGENZE ANTINCENDIO IN
% 396 1AN STRUTTURE SANITARIE - ANCONA 90 TUTTE LE PROFESSIONI M
z
< SALUTE E SICUREZZA SUL LAVORO. LAVORATORI
4 I TAN ABASSO E ALTO RISCHIO (1° MODULO) - ANCONa | 280 TUTTE LE PROFESSION! R
2
< -
S 398 1AN RUOLO DEI DIRIGENT! Al FINI DELLA SICUREZZA 70 TUTTE LE PROFESSIONI R
a ANCONA
[7)
z
< -
< 399 1AN RUOLO DEI PREPOSTI Al FINI DELLA SICUREZZA 70 TUTTE LE PROFESSIONI R
& ANCONA
7]
z
< ADDETTI ALLE SQUADRE DI EMERGENZA
g 400 2 AN ANTINCENDIO. RETRAINING - ANCONA 40 TUTTE LE PROFESSIONI RI
z
« ADDETTI ALLE SQUADRE DI PRIMO SOCCORSO -
a 401 2 AN RETREINING 50 TUTTE LE PROFESSIONI RI
7]
z
< NUOVO SISTEMA INFORMATIZZATO GESTIONE
% 402 2 AN RIFIUT! SANITAR! - ANCONA 50 TUTTE LE PROFESSIONI RI
-4
< SALUTE E SICUREZZA SUL LAVORO. LAVORATORI
% 403 2ANS RISCHIO ALTO (2° MODULO) - ANCONA 140 TUTTE LE PROFESSIONI R

39




o
s )
DIPARTIME @ B DESTINATARI: UU.00 @ FIGURE | oo oo
NTOISETTO € 2 TITOLO DELL'INIZIATIVA PROFESSIONALI SPECIFICHE EN. | "C olice |
RE 9 2 TOT. PARTECIPANTI
o a
z
2o
X
FEl 404 — CORSO DI AGGIORNAMENTO ATTIVITA TUTTE LE UU.0O - JESI R
38 ANTINCENDIO RISCHIO ELEVATO N. 125
&2
a2
2,
X
FEl 405 2 FABRIANG | LA SICUREZZA E LA SALUTE DEI LAVORATORI 25 PERSONALE TECNICO E R
S8 DELLA SANITA' - RISCHIO ALTO - FABRIANO SANITARIO
g8
a3
s
38 AA.GG - BILANCIO - PERSONALE -
= T
S 3FABRIANG | FORMAZIONE ALLA SICUREZZA SUL LAVORO PER FABRIANO R
2 N. 50
&8
(2]
3t 91 INFERMIERI OSTETRICHE TECNICI
2% . | SENIGALLIA | GESTIONE E PIANIFICAZIONE DELLE EMERGENZE | RX MEDICI AUTISTI TECNICI LAB E -
8 SANITARIE TECNHICHEE AMBIENTIAL! DELLA PREVENZIONE OSS AUSILIARI
83 TUTTE LE PROFESSIONI
&8
2o
55
2t LA SICUREZZA E LA SALUTE DEI LAVORATORI TUTTE - SENIGALLIA
c o
$E| 8 2 SENIGALLIA DELLA SANITA' - ALTO RISCHIO N. 90 R
&8
a3
2o
X
FEl 400 © JES| GESTIONE DELL'EMERGENZA INCENDIO NEL P.0O. P.0. CARLO URBANI R
$8 CARLO URBANI TUTTE N. 210
o a
a9
83
s
582 AA.GG - BILANCIO - PERSONALE -
2t FORMAZIONE DEGLI ADDETTI SQUADRA FABRIANO
[~
S8 410 1 FABRIANO EMERGENZA ANTINCENDIO - ALTO RISCHIO TUTTE R
a8 N. 96
58
LEGENDA:

R= RESIDENZIALE

R = RESIDENZIALE INTERATTIVA
FSC = FORMAZIONE SUL CAMPO
M= MISTA

*/** FONDO FINALIZZATO/DEDICATO

40




