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ACCORDO AZIENDALE IN MATERIA DI PRESTAZIONI AGGIUNTIVE
EX LEGGE 1/2002

- AREA COMPARTO -

Per I’ Azienda U.S.L. di Forli

Direttore Generale, Dott.ssa Giulietta Capocasa

Direttore Amministrativo, Dott. Alessandro Scalorbi

Direttore 1J.0. Risorse Umane e Relazioni Sindacali, Dott. Tvan
Arfelli o Rafielli

Direttore del Servizio Infermieristico, Tecnico, Ostetrico e della
Riabilitazione Dott.ssa Silvia Mambelli

Per le Organizzazioni Sindacali

F.P.-CGIL.
FP. -CILS.L.
U.IL.-F.P.L.
FIALS
F.S.I/USAE

R.5.U. Azienda U.S.L. di Forli

Il giorno 2.2 MAG. 2013 -a seguito del confronto svoltosi tra la delegazione trattante di
parte pubblica e |la delegazione sindacale dell’area di contrattazione del comparto sanita,
in ordine all'accordo aziendale in materia di prestazioni aggiuntive ex legge 1/2002, si &
pervenuti alla sottoscrizione del presente accordo.
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Premessa

Nell'ambito delle politiche gestionali orientate a garantire i livelli assistenziali previsti dal piano
di produzione negoziato nel percorso budget 2013, posto che ogni funzione/attivita programmata
persegue i principi di equita, efficacia, efficienza e appropriatezza distributiva di risorse, I'Azienda
USL di Forli conferma, anche per l'anno 2013, l'attuazione di un sistema di azioni in grado di
rispondere opportunamente ai bisogni organizzativi, al fine di garantire il pubblico servizio previsto dai
LEA, in particolari circostanze in cui & necessario dare risposte ai bisogni dei cittadini attraverso
prestazioni altamente complesse che richiedono continuita di competenze.

Cio si presenta soprattutto nelie aree di degenza in cui & necessario garantire la copertura H
24 e nei servizi di emergenza sanitaria in cui le caratteristiche di infungibilita delle specifiche
competenze di personale sanitario, fra cui il personale infermieristico e tecnico, con relativo
patrimonio di professionalita derivante da esperienza e formazione, richiedono soluzioni tempestive
coerenti con la necessita di garantire la continuita del servizio e contestualmente assicurare gli istituti
contrattuali.

Tali elementi impongono la necessita di ricorrere alfistituto delle Prestazioni Orarie
Aggiuntive, ai sensi della Legge n. 1 del 8 gennaio 2002 e successive modificazioni e integrazioni, al
fine di garantire le prestazioni tecniche e assistenziali necessarie al mantenimento dei servizi
essenziali in situazioni di particolari criticita.

In riferimento alla Legge n. 1 del 8 gennaio 2002 e successive modificazioni e integrazioni,
allinterno del presente accordo le parti concordano di definire modalita e criteri per 'applicazione di

tale istituto relativamente alle figure professionali indicate nella normativa stessa.



1 Prestazioni Orarie Aggiuntive (P.0.A))

Come indicato in. premessa, la Direzione Aziendale, su proposta della Direzione
infermieristica e Tecnica, in considerazione dell'esperienza maturata a partire
dall'anno 2007, conferma anche per I'anno 2013 I'utilizzo di rientri aggiuntivi in regime
di Prestazione Orario Aggiuntivo (P.O.A.) ai sensi della Legge 8 gennaio 2002, n. 1
“‘Conversione in legge, con modificazioni, del decreto-legge 12/11/2001, n 402,

recante disposizioni urgenti in materia di personale sanitario”, per i seguenti progetti :

a. Piano delle azioni finalizzate a garantire i livelli assistenziali e contestualmente
assicurare la sostituzione di personale infermieristico e tecnico in caso di assenza per
malattia, congedi parentali, infortuni e aspettative nel secondo semestre anno 2013
e in particolare nel periodo di ferie estive - art. 19 CCNL.

Al personale infermieristico e tecnico che aderisce volontariamente alle P.Q.A.

sara riconosciuta una retribuzione pari a:

b. Garanzia dell’attivita chirurgica: per I'anno in corso viene confermato nelle stesse modalita
applicative e stesso importo economico previsto per 'anno 2012 Pattivita chirurgica negoziata nel
percorso budget 2013, quantificabile in 44 sedute per la endocrinochirurgia e 12 sedute per la
osteoncologia e 8 sedute per i sistemi impiantabili per un totale di 64 sedute, in risposta a
specifiche competenze ad elevata competenze tecniche e cognitive, richieste nellarea del Blocco
Operatorio.

La quota oraria prevista & di 33 €/ora. Ciascuna seduta richiede un impegno orario di circa 6/7 ore
e coinvolge complessivamente 3 Infermieri per seduta, per complessive 1344 ore.

Nella tabella 1 viene riportato 'importo economico riconosciuto nell’anno 2008, 2009, 2010, 2011
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Tab 1 : importo economico riconosciuto per l'anno 2008, 2008, 2010, 2011, 2012

ANNO 2008/2009

ANNO 2010

ANNO 2011

ANNO 2012

1.IMPORTQ
ECONOMICO
RICONOSCIUTO per
copertura assenze
periodo estivo

€ 27/ora per turno diurno
€ 30/ora per turno nolturno
elo festivo

Criterio: copertura assenze
a vario tilolo {(aspettativa,
malattia, infortunio,...)

€ 28/ora per turno diurno
€ 32/ora per turno notturng
¢/o festivo

Criterio: copertura assenze
a vario titolo {aspettativa,
malattia, infortunio,...)

€ 29/ora per turno diurno
€ 32/ora per turno notturno
elo festivo

Criterio: copertura assenze
a vario fitolo (aspettativa,
malattia, infortunio,...)

€ 29/cra per turno diurno
€ 32/ora per turno
nollurno efo festivo

Criterio: copertura
assenze a vario titolo
(aspettativa, malatiia,

infortunio,...)

2. IMPORTO
ECONOMICO
RICONOSCIUTO a
pacchetto
per progetti annuali

1. garanzia attivita
chirurgica

2. U.0. ALPI

3. potenziamento SES 118
S.Benedetlo + trasporto
IRST

1. garanzia atfivita
chirurgica

1. garanzia attivita
chirurgica

1. garanzia attivita
chirurgica

2 Criteri di partecipazione alle P.O.A.

Listituto delle P.O.A. & applicabile a futto il personale Infermieristico e ai Tecnici di

Radiologia delle UU.0O./Servizi che hanno rispettato la regolare programmazione e

rotazione dei periodi previsti indicati in tabella 1 (18 giorni comprensivi dei giorni festivi)
trasmessa dalla D.I.T. con nota prot. n°. 0/17856/4-4 inviata in data 22/03/2013 ed & da

intendersi quale orario effettuato a fronte di chiamate in servizio olire I'orario dovuto,

ovvero, quelio previsto dalla programmazione preventiva del turno di servizio, applicabili in

presenza delle seguenti condizioni:

- di norma presso le UU.00./Servizi che operano in turni nelle 24 ore;

- solo dopo aver percorso le altre opportunita di tipo gestionale ed

organizzativo quali:

Il Coordinatore dell’'U.O. ha la responsabilita di pianificare gli orari di servizio in regime di
P.O.A., di concerto con il Responsabile Infermieristico di Dipartimento, sulla base dei

o possibilitd di_ridurre la presenza di personale in relazione
alloccupazione dei posii _Jetto e alla complessitad clinico -
assistenziale dei pazienti:

o possibilitd di _disporre di _operatori provenienti da altre U.O.

assimitabili per competenza (vedi flow chart — allegato 1).

seguenti criteri gestionali:

a. L'adesione alle P.O.A. da parte del personale & da considerarsi su base volontaria

e da intendersi per l'intero periodo previsto e nel rispetto della programmazione

svolta dal coordinatore di U.Q;




b. Gli operatori che danno adesione volontaria alle P.O.A., di norma, non possono
superare le 25 ore mensili, se non per comprovate situazioni di necessita legate
a fattori organizzativi autorizzate preventivamente dal Coordinatore Infermieristico;

¢. E responsabilita del coordinatore di U.O., 0 suo delegato, monitorare I'impegno
orario dovuto all Azienda e l'impegno per rientri in P.O.A. necessari per assenze
improvvise. Per orario dovuto si intendono le 36 ore settimanali contrattualmente
dovute. Resta inteso che per il personale turnista le 36 ore sono da considerarsi
ore medie settimanali, pertanto per il conteggio dell'oraric dovuto si fara
riferimento alla programmazione preventiva del turno di lavoro e non allorario
medic mensile

d. 1lturno dirientro in regime di P.O.A. verra svolto, di norma, nel giorne di riposo;

e. Ai dipendenti assenti per malattia, ferie, recupero ore, congedi vari, & fatto divieto
di effettuare turni di servizio in P.QO.A., indipendentemente dalla adesione
volontaria ai rientri aggiuntivi;

f. Il personale con contratto a tempo parziale, non pud partecipare alle P.O.A.:

g. I cambio turno non costituisce criterio per effettuare le prestazioni orarie
aggiuntive;

h. La disponibilita ad effettuare turni aggiuntivi in regime di P.O.A. anche presso altre
Unita Operative diverse da quelle di assegnazione, non deve compromettere la
continuita del servizio all'interno dell’U.O. di appartenenza, anche nel caso di
assenze impreviste (malattie, infortuni ecc...) come gid accade nel restante
periodo dell’anno;

I. La volontarietd del dipendente che accede alla prestazioni orarie aggiuntive, sono
da intendersi prioritariamente presso la propria U.O., per poi estendersi in caso di
necessita e di disponibilita, allinterno del Dipartimento specifico efo Aree
Omogenee ed infine allinterno del Presidio Ospedaliero efo Servizi Distrettuali.
Per aree omogenee si intendono:

- Area Chirurgica (comprende le UU.0OO dei 2 Dipartimenti chirurgici di

Chirurgia Generale e Chirurgia Specialistica, nonché le UU.00 del
Dipartimento toracico) ‘

- Area Medica (comprende le UU.0O del Dipartimento di Medicina non acuti e
deila Riabilitazione, le UU.OQ del Dipartimento di Medicina Specialistica)

- Area Emergenza (comprende le UU.OO del Dipartimento di Emergenza)

- Area Psichiatrica (comprende le UU.OO del Dipartimento Psichiatrico)

- Area Cure Primarie (comprende Assistenza Domiciliare Integrata e Nuclei di’

Cure Primarie}

J. le UU.OO. che, per ragioni di specificitd dell’lambito di competenza altamente

specialistica, hanno previsto periodi di ferie estive superiori ai giorni previsti da

S



contratto nonché dal presente regolamento, potranno accedere alle Prestazioni
Orarie Aggiuntive qualora si verificasse un numero di assenze uguale o superiore
al 50% dell’organico integrativo;

k. Il ricorso alla prestazione oraria aggiuntiva, deve avvenire previa autorizzazione
del Reperibile della Direzione Infermieristica e Tecnica, che ne valuta la congruita
con i criteri prestabiliti al punto 2 del presente accordo e possibili soluzioni
alternative (vedi flow chart — allegato 1).

Nell'ambito del fondo previsto, nei periodi al di fuori di quelli estivi, qualora si verificassero situazioni
di elevata criticita legata ad assenze a vario titolo, percorse tutte le modalita organizzative possibili, si
potra ricorrere all'istituto delle Prestazioni Orarie Aggiuntive previa verifica della sostenibilita

economica e autorizzazione del Direttore Amministrativo.

3 PROGETTI

3 \1': PROGETTO Ptano delle az:om fi nahzzate a qarant:re i hvem assrstenz:ah nonche B

la sostltuzmne d| personale mfermlerlstlco e tecmco m caso dl assenza (maiattle, '

congedl parentall lnfortum, aspettatwe ) nel secondo semestre anno 2013 elin

E rt co[are nel penodo d: fene est:ve art 19 CCNL . :

Il piano delle azioni finalizzato a garantire i livelli essenziali assistenziali, nonché garantire gli istituti
contrattuali nel secondo semestre anno 2013 e in particolare periodo estivo 1° giugno / 30
settembre, si basa su due ambiti di intervento:

i. piano_produttivo, attraverso la rimodulazione delle attivita

sanitarie in ragione del (fisiologico caloc di prestazioni
programmabili;

ii. gestione risorse umane, attraverso:
a. programmazione dei periodi di ferie estive e relativa rotazione, come

indicato nel Regolamento Orario di lavoro all’art. 11, comma a. punto 1), al
fine di definire il fabbisogno di Organico Integrativo per il periodo stesso; }/

b. recupero e assegnazione temporanea di personale dedicato all'assistenza
(Infermieri ed Operatori Socio Sanitari) in relazione a riduzione di attivita,
riorganizzazione e relative aggregazioni di UU. OO. nel periodo estivo;

c. ricorso alle prestazioni orarie aggiuntive. E % g)



i. Azioni sul piano produttivo:

Piano rimodulazione attivita sanitaria periodo estivo

Per il 2013 viene confermata la rimodulazione dei posti letto e la riduzione delle sedute
operatorie programmate con relativa ridefinizione dei posti letto necessari per I'area
chirurgica per il periodo estivo.

Tale piano di rimodulazione & in fase di stesura e verra presentato per I'approvazione nel
Collegio di Direzione del mese di maggio 2013.

Il personale che lavora nelle UU.OO. interessate dai periodi di chiusure, potranno
scegliere il periodo di ferie con gli stessi criteri vigenti per tutti i dipendenti dell'Area
Comparto e nei restanti periodi saranno impiegati nelle UU.QO. del Presidio che
necessitano di organico integrativo per garantire le ferie estive.

ii. Gestione Risorse Umane

a. Programmazione dei periodi di ferie estive e relativa rotazione per

definire il fabbisogno di Organico Integrativo

Richiamato quanto citato all'art 19 del CCNL “La fruizione delle ferie dovra
avvenire nel rispetto dei turni di ferie prestabiliti, assicurando comunque al
dipendente che ne abbia fatto richiesta il godimento di almeno quindici
giorni continuativi di ferie nel periodo 1 giugno - 30 settembre”, nonché
quanto indicato all'art. 11, comma a. punto 1) del Regolamento Aziendale in
materia di orario di lavoro per i dipendenti afferenti alla D.I.T., sottoscritto in
data 27 Ottobre 2011, per la programmazione delle ferie estive di ogni
dipendente, come richiesto ai coordinatori con nota n°® 0/17856/4-4 del
22/03/2013, sono previsti periodi di complessivi 18 giorni, compresi i festivi

e relativa rotazione dei periodi secondo lo schema allegato alla nota.

b. Recupero e assegnazione temporanea di personale dedicato
all’assistenza in relazione a riduzione di attivita, riorganizzazioni e

relative aggregazioni di UU.OO. nel periodo estivo

c.Prestazioni orarie aggiuntive
Il ricorso alle prestazioni orarie aggiuntive nel secondo semestre anno 2013e =
in particolare nel periodo estivo & da intendersi quale ulteriore modalita %&
organizzativa prevista all'interno delle azioni indicate al punto a. e b.

contemplate nel presente progetto, al fine di a garantire i livelli assistenziali e
contestualmente garantire gli istituti contrattuali, fra cui le ferie estive, in caso M

di assenze quali:




* congedo parentale;
= aspetiativa;
= malattia;

= infortunio

344 PROGETTO “INCREMENTO ATTIVITA' DI EWODIALISI"

Sempre per il periodo estivo, premesso che I'attivita dialitica rientra fra i “trattamenti salvavita”
e che lincremento dell’attivita dialitica negli ultimi mesi ha comportato I'attivazione di ulteriori
postazioni di Emodialisi, passando da 25 a 29, a partire dal 16 gennaio 2013, I'obiettivo di
questo progetto e di garantire tale attivita attraverso un servizio efficace, tempestivo e sicuro,
attraverso azioni a breve termine, nonché listituto delle P.O.A nel periodo estivo in caso di
criticita contingenti a fronte di assenze improvvise, come per il progetto 3.1

Per far fronte in modo strutturale all'incremento di attivitd si andranno ad identificare azioni
organizzative e strutturali con step diversi a medio e a lungo termine, che non fanno parte del
presente accordo.

Azioni a breve termine:

1. In previsione del periodo estivo e dell'eventuale ulteriore incremento di sedute
dialitiche nel turno pomeridiano, si & dato avvio al reclutamento progressivo di tre
infermieri, per i quali & stato programmato un periodo di addestramento di tre mesi per
ciascun operatore, che si concludera nel mese di settembre;

2. Incasodi:

a) ulteriore incremento delf'attivita dialitica, che preveda [Putilizzo di ulteriori
posti letto, oltre ai 29 attualmente impiegati & possibile prevedere un turno
serale in POA _dalle ore 19.00 alle ore 01.00

b) assenze infermieristiche concomitanti e improvvise nel periodo di ferie estive

=

che comportino il ricorso all'organico integrativo con esaurimento dello

stesso €& possibile il_ricorso alle POA _ per ricoprire un turno diurno

coerentemente con i criteri previsti nel presente regolamento af punto 2.

BN

La previsione di spesa per I'attivazione di un turno serale in POA, dalle ore 19.00 alle ore
01.00 nel periodo estivo & di 18.432,00 € considerando di moltiplicare i seguenti fattori:

\%

compenso orario notturno in POA, durata del turno serale di 8 ore, 2 infermieri imrpegnéti pérri

turno, durata del periodo estivo (giugno-settembre) calcolata in di 8 settimane

&

Compenso orario notturno (€) 32

Durata turno serale in ore 6

%




N° Infermieri per turno 2
N° 3 sedute nelle 8 settimane giugno- settembre) 48
Totale (€) 18.432

L'attivita chirurgica aggiuntiva negoziata nel percorso budget 2013 & quantificabile in n°
64 sedute che vede il coinvolgimento di personale infermieristico di sala operatoria per un
totale di 1344 ore.
Considerata la specificita di competenze richieste in tale ambito e le caratteristiche
organizzative della seduta operatoria, si confermano le stesse modalita applicative e stesso
importo economico previsto per I'anno 2012.

4 VALUTAZIONE ECONOMICA:
CONSUNTIVO ANNO 2012 — PREVENTIVO ANNO 2013

In considerazione del dato di sintesi del consuntivo anno 2012, FAzienda si impegna a
monitorare trimestralmente 'andamento dei progetti e I'utilizzo delle ore in Prestazione

Oraria Aggiuntiva, dando opportuna informazione alle 00.SS..
4.1. Riepilogo prestazioni orarie aggiuntive anno 2012

Nella tabella 3 viene riportata la sintesi delle prestazioni orarie aggiuntive impiegate nell’anno
2012
Tab 3 : SINTESI IMPEGNO ECONOMICO CONSUNTIVO 2012

" CONSUNTIVO 2012

F'I'BVISIOHE lmpegno
impegna economico

Progetto Durata €Cconomico preventivato Consuntivo Totale consutivo Differenziale
1) Copertura postazioni 1"Giugno-30 Seftembre N® ora complessive: 7000 29€/era tuma diumo €204.689,45
infermieristiche Area Assistenziale TOTALE: g 15 000'00 € 32€fora turno notturno e € 208.523.28 €6475.72
Aziendale 1°Ottebre-31 Dicembre feste €3.833,83

L 1° Gennaio- 31 N° ore complessive: Quota per pacchetto
2) Attivita chirurgica Dicembre 202,50 prestazionale di 6/7 ore = € 9.652,50 €9.652,50 € 34.699,50
TOTALE: 9.652.50 1344

Totale Preventivo: 259352 € Totale consuntive: 218.175,78€ £€41.176,22

Nella tabella 4 si riporta in dettaglio il dato relativo alle prestazioni orarie aggiuntive utilizzate per il
progetto 1 nelle singole Unita Operative.
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5 Diffusione valutazione e monitoraggio del piano

Al fine di consentire un’ampia diffusione di quanto previsto nel piano finalizzato al periodo

estivo, la Direzione Infermieristica e Tecnica, programmera nel mese di maggio incontri

finalizzati alla completa diffusione delle azioni previste e ivi contenute.

[noltre, provvedera al monitoraggio periodico del numero di rientri aggiuntivi nonché alla
sorveglianza costante del budget preventivato.

Al termine del periodo le parti verificheranno I'andamento dei progetti nel loro complesso, con particolare
riferimento al progetto 1 al fine di valutare le eventuali eccedenze orarie createsi nel secondo semestre
anno 2013 e in particolare nel periodo delle ferie estive per il personale Infermieristico e Tecnico di
Radiologia.




ALLEGATO 1:

|
1. Vahitazone programmazions feria aslive
2, Do, "Piano delis azion] attuablli a1 fine di garantira |

Lvell as4iatanusiali & potenzamenti previsti per i periods|
1Glugna - 30 Settzmbrs"

3. Idantificaons del personala disponicis POA

Comunicaziona £d invio del
personale di sostituzions in U.O.

RID

ATTIVAZIONE PRESTAZIONI ORARIE AGGIUNTIVE

Assenza non programmata
*L.104
. T
“Gravidanza *Malattla

h
Comunicazione al RID della
crificita

Loom

Valutazicne
recupero
parsonale da
alre U.O.

Valutazione

occupazione P.L Riduzione presenze e
ecomplesstd | infomativa Direltoze U.0
assistendale

— CooidRID
CoordRID

Richiesta POA al personale
dispenibile all'intemo deil'U.Q

Coord.

Disponibilita
all'intemo
del L.O

Verifica e trasmissicne
datiall'Ara riserse

umane
Richiesta personale

sichie Attivazione POA
Dipartimento e/o aree monitoraggic ore, resoconto
omagenes efo rea

mansile Bir.Inf,
RILF o

— N

Attivitd in Preslazione orara
aggiuntiva

L Dipendants J

@%/
ANE

14




Pisisiil
1e8820ee- SERVIZIO SANITARIO REGIONALE
1i0ess e EMILIA-ROMAGNA
sirtev il Azienda Unita Sanitaria Locale di Forlt

Letto, confermato e sottoscritto

Fort, 2 2 MAG. 2013

Direttore Generale, Dott.ssa Giulietta Capocasa
Direttore Amministrativo, Dott. Alessandro Scalorbi

Direttore U.O. Risorse Umane ¢ Relazioni Sindacali, Dott. Tvan
Arfelli o Raffelli

{ irettore del Servizio Infermieristico, Tecnico, Ostetrico e della
Riabilitazione Dott.ssa Silvia Mambelli

Per le Organizzazioni Sindacali

F.P.-C.GIL.
F.P.-CIS.L.
UIL.-FP.L.
FIALS

F.S.I/USAE

R.5.U. Azienda U.S.L. di Forli




