
REGIONE TOSCANA
AZIENDA USL TOSCANA NORD OVEST

Via Cocchi, 7/9 - Loc. Ospedaletto PISA
 

DELIBERAZIONE DEL DIRETTORE GENERALE
 

N. 656 del 05/07/2024

OGGETTO: Piano aziendale per la Qualità e la Sicurezza 2024-2026

IMMEDIATAMENTE ESEGUIBILE : NO
 

RESPONSABILE DEL PROCEDIMENTO: MASSIMO NUTI

DIRETTORE UOC Coordinamento delle funzioni tecnico amministrative dei dipartimenti 
sanitari e funzioni trasversali: Maida Pistolesi (firmato digitalmente)

PARERE favorevole DEL DIRETTORE SANITARIO: Giacomo Corsini (firmato digitalmente)
PARERE favorevole DEL DIRETTORE AMMINISTRATIVO: Gabriele Morotti (firmato 
digitalmente)
PARERE favorevole DEL DIRETTORE DEI SERVIZI SOCIALI: Laura Guerrini (firmato 
digitalmente)

DA TRASMETTERE A:

ALLEGATI: SI
ALLEGATI PARTE INTEGRANTE: N. 1



OGGETTO: Piano aziendale per la Qualità e la Sicurezza 2024-2026.

IL DIRETTORE GENERALE 

Su proposta del Dirigente Responsabile della UOC Coordinamento delle Funzioni Tecnico Amministrative dei  
Dipartimenti Sanitari e Funzioni Trasversali, Dott.ssa MAIDA PISTOLESI (proposta sottoscritta digitalmente), 
di cui è di seguito trascritto integralmente il testo: 

VISTO il D.Lgs. 30 dicembre 1992, n. 502 "Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma dell'articolo 1  
della Legge 23 ottobre 1992, n. 421"  e ss.mm.ii.;

VISTA la L.R. 24 febbraio 2005, n. 40, “Disciplina del servizio sanitario regionale” e  e ss.mm.ii.;

VISTA la L.R. 28 Dicembre 2015, n. 84, recante “Riordino dell’assetto istituzionale e organizzativo del servizio  
sanitario regionale. Modifiche alla L.R. 40/2005”;

VISTO il  D.P.G.R. n.  71 del  29 aprile  2022,  avente per oggetto  "Azienda USL Toscana Nord Ovest-
Nomina del Direttore Generale" ,  con il quale il sottoscritto Direttore Generale è stato incaricato per un 
ulteriore triennio;

RICHIAMATA la propria Deliberazione n. 452 del 2 maggio 2022: "Recepimento del decreto presidenziale di  
nomina del direttore generale ed immissione nelle funzioni";

RICHIAMATE le seguenti Deliberazioni del Direttore Generale sull’assetto organizzativo aziendale:

• n. 1109 del 19 ottobre 2016, che disciplina l’articolazione delle strutture operative per le attività e le  
funzioni  dei  dipartimenti  e  delle  aree  tecnico  amministrative,  professionali  e  di  staff  del  centro  
direzionale; 

•  n.  1183  del  10  novembre  2016,  concernente  l’approvazione  dello  Statuto  e  del  Regolamento  di 
organizzazione aziendale, così come integrata dalle successive delibere di modifica; 

• n. 507 del 26 maggio 2023 con cui è stato adottato l’aggiornamento complessivo del regolamento 
generale di organizzazione aziendale; 

• n. 505 del 20.05.2021 e n. 518 del 27.05.2021 con le quali è stata prevista l'attivazione della UOC 
Coordinamento delle  funzioni  tecnico amministrative  dei  dipartimenti sanitari  e  funzioni  trasversali  in Staff  della 
Direzione;

VISTI in particolare i seguenti atti regionali:

• L.R. 5 agosto 2009, n. 51, recante “Norme in materia di qualità e sicurezza delle strutture sanitarie: procedure e  
requisiti autorizzativi di esercizio e sistemi di accreditamento”; 

•  D.P.G.R.  n.  79/R  del  17.11.2016  “Regolamento  di  attuazione  Legge  regionale  51/2009  in  materia  di  
autorizzazione e accreditamento delle strutture sanitarie”; 

•  D.P.G.R.  n.  90/R del  16.09.2020  “Autorizzazione  e  accreditamento  delle  strutture  sanitarie.  Modifiche  al  
Regolamento di attuazione della Legge Regionale n. 51”; 

PREMESSO,  per  quanto  riguarda  l’oggetto  specifico  del  presente  provvedimento, che  il  suddetto 
regolamento definisce (all. D) una serie di requisiti di accreditamento istituzionale previsti per le aziende 
sanitarie  pubbliche e,  tra questi,  l'adozione di  "un piano aziendale,  aggiornato con cadenza annuale,  per  il  
miglioramento della qualità e della sicurezza"; 

VISTO il percorso di elaborazione e stesura del Piano Qualità e Sicurezza 2024/2026 dell'Azienda USL 
Toscana nord ovest, a cui hanno partecipato attivamente sia gli staff  dell'UOC Sicurezza del Paziente e 



dell'UOC Sistema di Qualità e Accreditamento, sia la rete dei Referenti dipartimentali e dei Facilitatori Qualità e  
Sicurezza;

PRECISATO, a questo proposito, che:

•  i  facilitatori  e  le  facilitatrici  Qualità  e  Sicurezza (FQS)  hanno il  5% del  tempo di  lavoro  istituzionale 
dedicato  alle  attività  previste  per  questo  ruolo,  il  cui  profilo  è  definito  da  normativa  regionale  ed 
aziendale, e che può essere valorizzato nell’ambito degli incarichi assegnati al personale della dirigenza e  
del comparto individuato dai rispettivi direttori di UO e/o struttura funzionale;

•  I  referenti  e  le  referenti  dipartimentali  Qualità  e  Sicurezza (RQS)  hanno  il  15%  del  tempo  di  lavoro 
istituzionale dedicato alle attività previste per questo ruolo, che può essere valorizzato nell’ambito degli  
incarichi  assegnati  al  personale  della  dirigenza  e del  comparto individuato dai  rispettivi  direttori  di  
dipartimento;

• l’elenco di RQS e FQS è aggiornato a cadenza annuale sulle pagine della intranet IGEA a cura delle 
UOC  Sicurezza  del  Paziente e  UOC  Sistema  Qualità  e  Accreditamento,  in  accordo  con  i  direttori  di 
dipartimento; 

•  per  assumere il  ruolo di  FQS e RQS è necessario completare i  corsi  di  formazione obbligatoria 
aziendale, a seguito di indicazione da parte del direttore della struttura di appartenenza;

•  per  mantenere  il  ruolo di  FQS e  RQS è  necessario svolgere  le  attività  concordate  con le  UOC 
Sicurezza del Paziente e UOC Sistema Qualità e Accreditamento e partecipare agli incontri di aggiornamento a 
cadenza semestrale;

CONSIDERATO  che la realizzazione delle azioni previste dal  Piano Qualità e Sicurezza 2024/2026 
costituisce l'espletamento di attività istituzionale e che, pertanto, non sono previsti oneri aggiuntivi per 
l'Azienda;

RITENUTO, quindi, di poter approvare il suddetto Piano, così come allegato quale parte integrante e  
sostanziale alla  presente deliberazione,  senza maggiori  oneri  a carico del  bilancio dell’Azienda USL 
Toscana nord ovest;

VALUTATO di individuare il dr. MASSIMO NUTI  quale responsabile del procedimento, ai sensi di quan­
to previsto dalla L. n. 241/90 e ss.mm.ii.; 

FATTO PRESENTE che presso gli uffici  della  UOC Coordinamento delle Funzioni Tecnico Amministrative  
dei Dipartimenti Sanitari e Funzioni Trasversali è conservato agli atti d’ufficio a cura del Responsabile del 
procedimento,  proponente  di  questo  atto,  il  fascicolo  del  procedimento  stesso  relativo  al  presente  
provvedimento;

ACQUISITI i parere favorevoli del Direttore Amministrativo, del Direttore Sanitario e del Direttore dei 
Servizi Sociali per le parti di rispettiva competenza;

DELIBERA 

Per le motivazioni espresse in premessa:

1. di approvare il Piano aziendale Qualità e Sicurezza 2024/2026 dell’Azienda USL Toscana Nordovest, 
in allegato e parte integrante del presente atto, quale documento che aggiorna il precedente Piano 2020;

2. di dare seguito alle attività previste per il perseguimento degli obiettivi di Piano, così come indicate  
nell’allegato, compresa l’organizzazione e lo sviluppo della rete dei Referenti Dipartimentali (RQS) e dei  
Facilitatori (FQS) per la Qualità e Sicurezza;



3.  di  attestare  che  l’adozione  del  presente  atto  non  comporta  oneri  aggiuntivi  diretti  a  carico  del  
Bilancio aziendale;

3.  di dare incarico alla UOC Rapporti Istituzionali e Gestione Documentale Atti, di pubblicare copia 
integrale della presente delibera all’Albo on line dell’Azienda USL Toscana nord ovest; 

4. di trasmettere il presente provvedimento alle strutture aziendali interessate; 

5. di trasmetterne una copia, ai sensi dell’art. 42, comma 2 della legge regionale n. 40/2005 e ss.mm.ii.,  
al Collegio Sindacale.

                                 

                 IL DIRETTORE GENERALE

                                         (Maria Letizia Casani)

              
Il presente atto è pubblicato sull’Albo Pretorio on-line dal giorno 05/07/2024 al giorno 20/07/2024. 
L’originale del presente documento, redatto in formato elettronico e firmato digitalmente, è conservato in conformità e nel rispetto della  
normativa vigente in materia 


	VALUTATO di individuare il dr. Massimo Nuti quale responsabile del procedimento, ai sensi di quanto previsto dalla L. n. 241/90 e ss.mm.ii.;

