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L’AUSL di Reggio Emilia 

Provincia 460.000 Residenti  

Territorio 

6  Distretti  

9 Dipartimenti  

1 
Dipartimento  

Amministrativo 

Presidio 

ospedaliero 

7  Ospedali  

12  Dipartimenti 

Azienda 
4.100 Dipendenti 

700 M€ Bilancio 

L’Azienda presenta un bilancio tendenzialmente in pareggio, e le risorse 

destinate al miglioramento si sono dimostrate investimenti produttivi 
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Esperienza decennale: 

 - dal 1999 al 2001 valutazione del rischi (metodo Mapo), 

 - dal 2002 ad oggi sviluppo progressivo del sistema di gestione 

Paziente 

Comfort 

Assistenza  

Sanitaria 

Ambiente BAM 

Qualità 

Continuità 
SpoSo 

Sicurezza e Salute 

“Come eravamo”: la Balanced Scorecard 

del 2004, l’attenzione all’Utente 



Milano, 15 giugno 2012 AUSL RE - SPP 4 

SPP 

UMC 

DS MAPO 

Le attività dello Staff Sicurezza 

1999-2001 
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Dal 2002 : visione di processo verso il 

Cliente Interno 

SPP 

UMC 

DS 
Gestione sicura  

del personale 

in corso il 3° Aggiornamento del 

documento Aziendale esteso a “tutti i 

rischi” da MMP 
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Modello integrato  

E’ integrata l’attività dell’SPP e del MC  sui “prodotti” 
rivolti al Cliente Interno:  Documento di Valutazione 
dei Rischi e Giudizi di Idoneità 

MC: esprime le limitazioni in funzione delle fasce di 
rischio del DVR 

SPP:  

– Gestisce il BAM Budget Aziendale di Miglioramento con 
investimenti direttamente pari a 2,5 milioni di €, 

– Promuove il processo di miglioramento continuo 
organizzativo  

– Organizza la formazione 
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il modello AUSLRE per la gestione 
 delle limitazioni al rischio da 
Movimentazione Pazienti 

MC 
Dir.San 

Dir.Inf. 

livelli di Rischio 

valutati 

metodo 

SpoSo-Poletti 

Unità Operative 

con Rischio 

controllato 

Idoneità al “profilo di mansione”, differenziate per livelli di rischio 

criteri di 

giudizio 

criteri di 

gestione 

condizioni di 

Salute 

diagnosticate 

MC SPP Prep.+Lav. 

Il sistema di gestione permette di  

inserire i lavoratori con limitazioni  

in asset adeguati alla persona 
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 702 letti articolati su ruote, a 4 sezioni, movimento alto-basso e 

regolazione delle sezioni elettromeccanico   

170 letti articolati su ruote, a 4 sezioni, movimento alto-basso idraulico 

 oltre 140  barelle ad altezza variabile  

 4 barelle a trazione elettricamente assistita  

16 barelle doccia, vasche e poltrone da doccia regolabili in altezza e 

inclinazione  

 178 letti per fisioterapia ad altezza variabile   

 142 lettini da visita ad altezza variabile   

 oltre 100 poltrone regolabili per terapie, prelievi, parto e dialisi.   

BAM Budget Aziendale di Miglioramento  
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Ausili minori:   + 65 tavole a rulli  + 43 assi alto scorrimento  

 + 40 fasce con maniglie o cinture con maniglie  

 + 22 dischi rotanti  + 45 teli alto scorrimento  

 oltre 400 carrozzelle che vengono man mano sostituite con 

caratteristiche  ergonomiche coerenti con la funzione specifica (trasporto, 

terapia, contenimento, ... ) 

 1 carrozzella con trazione elettrica.  

 117 sollevatori per pazienti, dei quali : 

- 59  fissi a servizio di 147 posti letto  

- 45  mobili a corsetto, movimento alto-basso e basi elettromeccanici.  

- 14  di tipo a fascia toracica per parzialmente collaboranti. 

Presentiamo alcuni soluzioni adottate innovative: 
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Traino e spinta: Barelle e carrozzine ausiliate per il 

trasporto interno in presenza di rampe 8% 
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Movimentazione Pazienti:  

Sistema di binari per stanza (a copertura totale o ad H) 

 

69 impianti 

159 posti letto coperti da impianto fisso  

 



Milano, 15 giugno 2012 AUSL RE - SPP 12 

La scelta degli ausili adottati e dei loro accessori. 
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anche i carichi ….. 

Il catalogo, destinato a preposti, dirigenti  e formatori, è uno strumento 

informativo per l’uso appropriato ed evoluto delle attrezzature 
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Il miglioramento continuo 

organizzativo 

1. adozione di specifici strumenti : 

- analisi e feedback da utilizzare in occasione degli 

infortuni e dei quasi eventi 

- la buona pratica per la gestione degli ausili 

2. Collaborazione di addetti e preposti, con un 

forte sostegno da parte della Direzione 

aziendale, per la razionalizzazione delle attività 

mirate alla riduzione del carico; in particolare con 

UNIMORE coinvolgimento della nuova figura 

professionale del fisioterapista occupazionale 
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- Scheda rilevazione 

infortuni e quasi 

eventi da 

movimentazione 

pazienti 

•Obiettivo : 

 

- Analizzare le 

possibili criticità del 

sistema  

- Indirizzare le scelte 

per ulteriori azioni di 

miglioramento.  
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Le buone pratiche 
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Inizio 

Il 

paziente 

può 

aiutare? 

Non è necessario intervenire il paziente può usare il 

triangolo  

< 91 kg  usare un telo 

ad alto scorrimento e 

lavorare in paio 

> 91 kg  usa un telo ad 

alto scorrimento e 

lavorare i 3  
Usare il sollevatore  

Collaborante  

Parzialmente 

collaborante  

Incoraggiare il paziente ad utilizzare il triangolo o altro 

ausilio  

NO  

Rielaborazione delle azioni: 

 

•Teoria (con UNIMORE) 

 

• Partecipazione diretta degli operatori,  

      - rimuovere  le  resistenze all’uso di ausili  

      - possibilità di riduzione delle azioni.  
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Primi output:  

Azioni vietate/azioni prescritte  
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Il miglioramento continuo  

della formazione 

 

• Rafforzamento della figura del formatore 

aziendale alla MMP 

• Sviluppo di un pacchetto di supporto per il 

formatore 

• Aggiornamento dei corsi, con maggior 

attenzione anche agli aspetti multimediali. 
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Il contenuto del kit del formatore:  

- selezione degli ausili minori  

- il fascicolo delle schede  

-- la chiavetta con filmati e manuali 

Strumenti per la formazione  

La borsa contenente il kit 

e il fascicolo delle schede   

Gli ausili  



Milano, 15 giugno 2012 AUSL RE - SPP 22 Teli ad alto scorrimento  Disco girevole   

Fasce con supporto sotto il bacino   
Tavoletta per trasferimento 

seduto-seduto  

Cintura ergonomica  
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Le schede degli ausili per i formatori:  

come usare cosa…   
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I file della chiavetta contenuta nel KIT 

Il formatore trova e può mostrare durante i corsi di Movimentazione   

 - teoria condivisa ed indicazioni aziendali, 

 - filmati inerenti la movimentazione,  

 - link con i siti delle case costruttrici,   

 - manuali d’uso con i prodotti effettivamente presenti. 
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Diversity Management  

(moda o necessità?) 
La scelta dell’Azienda USL di Reggio Emilia è quella di 

confrontarsi con l’evoluzione dell’età dei lavoratori, per 

conservare la qualità del servizio anche in futuro, 

considerando il fattore umano come capitale strategico  


