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L’Associazione “La Nostra Famiglia” € un Ente Ecclesiastico civilmente riconosciuto con D.P.R. n. 765
del 19/06/1958, che opera nel campo della riabilitazione dell’eta evolutiva e della cura della disabilita
con lo scopo di tutelare la dignita e migliorare la qualita della vita — attraverso specifici interventi di
riabilitazione — delle persone con disabilita, specie quelle colpite in eta evolutiva.

E presente in 6 regioni italiane con 28 sedi accreditate in ambito socio-sanitario per la gran parte
dedicate alla attivita riabilitativa ambulatoriale, mentre sono accreditate in ambito sanitario 3 Poli
ospedalieri dedicati quasi esclusivamente alla riabilitazione specialistica in eta pediatrica e giovane
adulta tramite attivita di ricovero ospedaliero ordinario e di DH, affiancati da attivita di medicina
specialistica ambulatoriale accreditata SSN coerenti con le attivita di ricovero per garantire al meglio
la continuita di cura e sinergie con I'attivita di ricerca scientifica sviluppata attraverso una apposita
sezione scientifica— Eugenio Medea — presente in 3 Poli clinico-scientifici e riconosciuta dal Ministero
della Salute come Istituto di Ricovero e Cura a Carattere Scientifico fin dal 1985.

Da sempre attenta alla qualita delle cure (certificazione ISO 9001 dal 2004), in coerenza con le
evoluzioni normative intercorse, la Associazione si € dotata di un Comitato per la gestione del rischio,
denominato “Comitato Risk Management” con il compito di coordinare unitariamente tutte le attivita
connesse a tale tema, sia per quanto riguarda I'attivita sanitaria che per quella socio-sanitaria svolta
nei numerosi presidi sparsi nelle diverse regioni.

Si configura come coordinamento delle seguenti aree di rischio:

e Rischio clinico

e Rischio connesso all’Autorizzazione e accreditamento
e Rischio connesso al trattamento dei dati personali

e Rischio connesso alla responsabilita amministrativa

e Rischio connesso a salute e sicurezza dei lavoratori

e Rischio connesso al sistema di gestione per la qualita

e Rischio informatico

e Rischio ambientale

e Rischio connesso alla produzione e gestione di alimenti
e Rischio connesso al Gender Equality

Come appare evidente, le tipologie di rischio sono molto diverse, anche se alcune si intersecano tra
di loro e rendono opportuna una strategia unitaria, pur se diversificata negli obiettivi, nelle
responsabilita di attuazione e nel margine di tolleranza accettabile a fronte dell’ideale azzeramento
del rischio, finalita cui la organizzazione nel tempo deve tendere.

Il settore definito come “rischio clinico” ha come nucleo principale delle attivita la gestione degli
incidenti/eventi avversi/eventi sentinella, che possono riguardare la attivita connessa alla cura svolta,
con particolare riferimento, anche se non esclusivo, alla gestione delle terapie farmacologiche e
riabilitative, al corretto e sicuro utilizzo degli elettromedicali e dei dispositivi, le attivita di prevenzione
delle Infezioni Correlate all’Assistenza, alla corretta gestione della documentazione sanitaria ivi
compresa la gestione dei consensi informati. Questa attivita di gestione del rischio clinico ha naturali
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connessioni con altri ambiti di gestione del rischio connessi alla sicurezza dei lavoratori, al corretto
trattamento dei dati personali per quanto di attinenza con la gestione della qualita

La complessa organizzazione distribuita in pil regioni e le significative differenze di tipologie di rischio

all'interno delle diverse attivita cliniche svolte, comporta lo sviluppo progressivo di una articolata
organizzazione interna necessaria per raccogliere in maniera ordinata e successivamente ordinare
tutte le segnalazioni inerenti il Risk Management, suddividendole nei vari settori prima illustrati, al
fine di articolare risposte congrue e coerenti.

Un primo momento di analisi e di risposta avviene a livello della sede dove si e verificata la
segnalazione, in coerenza con gli indirizzi del livello regionale a cui la sede afferisce e che in relazione
alla tipologia di evento o rischio, € in capo al responsabile dell’ambito coinvolto.

Un’analisi piu complessiva e strategica avviene a livello del comitato Risk Management cui
competono le valutazioni di sintesi, gli indirizzi complessivi, anche diversificati tra i diversi territori
regionali, al fine di mantenere una attenzione costante e significativa verso il paziente e i suoi
famigliari, ma anche verso i propri lavoratori e collaboratori e verso tutti coloro che frequentano le
sedi della Associazione.

Per quanto attiene la gestione del rischio clinico propriamente inteso che ha come focus il paziente,
sia esso ricoverato in struttura ospedaliera o accolto in ambito socio-sanitario o ospite in strutture
socio-assistenziali per disabili, si € provveduto ad adottare due procedure, una per I'ambito
sanitario/ospedaliero e una per I'ambito socio-sanitario, dedicate alla gestione degli “eventi avversi
”, cosi da articolare meglio I'analisi e agire gli eventuali interventi correttivi sul piano organizzativo,
adattando priorita e attivita in relazione ai diversi setting. Rimangono ancora da declinare a livello
strategico, nei diversi ambiti e nelle susseguenti declinazioni del livello regionale, i macro-obiettivi e
le relative leve formative e organizzative necessarie per il conseguimento di quanto definito a livello
generale e strategico

Allo stato attuale entrambe le procedure adottate condividono la terminologia da utilizzare:

e EVENTO AVVERSO evento inatteso correlato al processo clinico/assistenziale/riabilitativo
che comporta un danno al paziente, non intenzionale e indesiderabile
e NEAR MISS (EVENTO EVITATO) errore correlato al processo clinico/assistenziale/riabilitativo
che ha la potenzialita di causare un evento avverso che non si verifica per caso fortuito o
perché intercettato o perché non ha conseguenze avverse per il paziente
e EVENTO SENTINELLA evento avverso di particolare gravita, indicativo di un serio
malfunzionamento del sistema, che causa morte o gravi danni al paziente e che determina
una perdita di fiducia dei cittadini nei confronti del Servizio Sanitario. Per la sua gravita,
sufficiente che si verifichi una sola volta perché si renda opportuna
o un’indagine immediata per accertare quali fattori eliminabili o riducibili lo abbiano
causato o vi abbiano contribuito
o lindividuazione e I'implementazione di adeguate misure correttive
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e INCIDENTE evento inatteso, non correlato al processo clinico-assistenziale che si verifica
durante la permanenza dei pazienti presso la struttura, che pud comportare o potrebbe
potenzialmente comportare un danno, ancorché non intenzionale alle persone.

Va sottolineato come le finalita dei processi clinici-assistenziali nei diversi setting di cura, anche
ospedalieri, prevedono la possibilita di una significativa autonomia dei pazienti e dei loro
accompagnatori peraltro sempre presenti, tenendo conto che in certe situazioni I'obiettivo
dell’intervento e proprio lo sviluppo delle autonomie di vita quotidiana (ADL: Activities of Daily living).

Le segnalazioni sono raccolte, anche in forma anonima, secondo le procedure previste e danno luogo
in relazione alla tipologia di segnalazione e gravita, ad una prima analisi nella sede di riscontro con la
supervisione della Direzione Sanitaria di competenza, con I'adozione delle successive misure che si
dovessero rendere necessarie e che sono puntualmente documentate, sia per quanto riguarda gli
audit svolti nella sede quando la segnalazione ha dato luogo ad un evento avverso o ad un near miss
potenzialmente critico, sia per quanto riguarda le successive azioni organizzative intraprese.

L'insieme delle segnalazioni confluiscono poi a livello centrale e costituiscono un elemento
importante per le analisi complessive a cura del Comitato Risk Management: |’analisi sara tanto piu
efficace nella misura in cui le segnalazioni sono classificate coerentemente con la tipologia adottata.

Ai sensi degli artt. 4 comma 3 della Legge n. 24/2017 e 7 comma 2 del Decreto Ministeriale n.
232/2023 si riporta di seguito il valore dei risarcimenti liquidati nel quinquennio 2021-2025:

2021 €38.567,81
2022 €1.021.016,37
2023 €25.623,99
2024 €0

2025 €2.104,00




