


















I progetti nell'anno 2024 di Risk management identificati sono stati i seguenti: 

1. Eventi sentinella

Per l'anno 2024 ogni struttura ha rilevato gli eventi sentinella avvenute durante l'anno; i dati 

raccolti sono stati analizzati per comporre una rilevazione storica aziendale. 

Diffondere la cultura della sicurezza delle cure in relazione 
OBIETTIVO 1 

all'identificazione degli eventi sentinella 

ATTIVITÀ Rilevazione degli eventi secondo procedure interne 

INDICATORE 1 Numerosità evento : O 

INDICATORE 2 % adesione linee guida (*)

STANDARD 1 

STANDARD2 

FONTE 

Media Aziendale: 0 

Adesione su 85% eventi 

CCE/schede rilevazione 

RESPONSABILITÀ Facilitatore RC / Operatore RC 
(*) L'adesione è stata calcolata mediante: 
- analisi sul campo effettuata da A UDIT SANITARIO INTERNO
- survey effettuata da FACIL!TATORE mediante apposito questionario

2. Cadute

Per l'anno 2024 per tutte le strutture nelle quali sia stata implementata la cartella clinica 

elettronica sono state rilevate le cadute avvenute durante il 2024. 

I dati sono stati analizzati a livello aziendale per porre le basi per una serie storica. 

OBIETTIVO 2 Prevenzione e gestione delle cadute 

ATTIVITÀ Rilevazione degli eventi secondo procedure interne 

INDICATORE 1 Confronto numerosità evento: 0,028'1/ci (% sulle presenze 2024) 

INDICATORE 2 0/ii adesione linee guida (*) : 96% 

STANDARD 1 Media Aziendale: 6,84% 

STANDARD2 Adesione su 90% eventi 

FONTE CCE/schede rilevazione 

RESPONSABILITÀ Facilitatore RC / Operatore RC 
(*) L'adesione è stata calcolata mediante: 

- analisi sul campo effettuata da A UDIT SANITARIO INTERNO
- survey ejfèttuata da FACILITATORE mediante apposito questionario

3. Lesioni da decubito

Per l'anno 2024 per tutte le strutture nelle quali sia stata implementata la cartella clinica 

elettronica sono state rilevate le lesioni da decubito avvenute durante il 2024. 

I dati sono stati analizzati a livello aziendale per porre le basi per una serie storica. 



OBIETTIVO 3 Prevenzione e trattamento delle lesioni da decubito 

ATTIVITÀ Rilevazione e trattamento delle lesioni secondo procedure interne 

INDICATORE 1 Confronto numerosità evento: 0 ,024 (% sulle presenze 2024) 

INDICATORE 2 0/c, adesione linee guida (*) : 95% 

STANDARD 1 Media Aziendale:10 , 65% 

STANDARD2 Adesione su 90% eventi 

FONTE CCE/schede rilevazione 

RESPONSABILITÀ Facilitatore RC / Operatore RC 
("') L'adesione è stata calcolata mediante: 
- analisi sul campo effettuata da AUDJT SANITARIO INTERNO
- survey effettuata da FACILITATORE mediante apposito questionario

4. Lavaggio delle mani

Per l'anno 2024 ogni struttura ha rilevato il consumo di soluzione idroalcilica avvenuta 

durante l'anno; i dati raccolti sono stati analizzati per comporre una rilevazione storica 

aziendale. 

OBIETTIVO 4 Lavaggio delle mani 

ATTIVITÀ Monitoraggio presenza e consumo soluzione idroalcolica 

INDICATORE 1 Adesione lavaggio mani 

INDICATORE 2 Consumo annuale soluzione: 132 lt 

STANDARD 1 > 75% personale (*):96%

STANDARD2 20 L /1000 GDO 

FONTE Audit sanitari/Funzione aziendale acquisti 

RESPONSABILITÀ Risk manager / Facilitatore RC / Operatore RC 
(*) verifìcata mediante indagine infòrma anonima 

7. Matrice delle responsabilità

A titolo semplificato, possono qui di seguito essere riassunte le responsabilità delle parti 

coinvolte 

AZIONE RM FCR* ORC** DS 
Operatori sanitari 

(medici, infermieri, oss) 

Segnalazione a DS o RM dell'ES e e e e R 

Attuazione delle misure necessarie 
alla mitigazione del danno al I I I R e 

paziente 

Verifica criteri definizione di un ES R e e R I 
















