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APPROVAZIONE DEI REQUISITI AUTORIZZATIVI RELATIVI ALLA "MACROATTIVITA' AMBULATORIALE AD
ALTA  COMPLESSITA'  ASSISTENZIALE",  AI  SENSI  DELLA  D.G.R.  N.  IX/1479  DEL  30/03/2011,  E
ALL'ATTIVITA' DI EMODINAMICA



RICHIAMATA la  D.G.R.  n.  IX/937  del  1  dicembre  2010  “Determinazioni  in 
ordine  alla  gestione  del  servizio  socio  sanitario  regionale  per  l’esercizio  
2011”; 

RICHIAMATA in  particolare  la  D.G.R.  n.  IX/1479  del  30/03/2011 
“Determinazioni in ordine alla gestione del Servizio Socio-Sanitario Regionale  
per l’esercizio 2011 – II Provvedimento di aggiornamento in ambito sanitario” 
ed, in particolare, l’Allegato 3 “ macroattività ambulatoriali complesse e ad 
alta integrazione di risorse”, che nello specifico stabilisce:

 il concetto di macroattività ambulatoriale di complessa integrazione 
professionale, disciplinare, tecnologica ed organizzativa deve essere 
esteso  anche  alle  attività  di  tipo  non  chirurgico  e  per  lo  stesso,  
devono essere definiti con atto di Giunta (…) degli specifici requisiti  
autorizzativi  in  modo da superare  in  termini  medi  regionali  almeno 
l’80% dei posti letto di Day Hospital prevedendo delle specifiche aree 
dedicate per attività ambulatoriali complesse nelle quali siano anche  
disponibili, sulla base del tipo di casistica trattata, dei posti tecnici di  
appoggio  per  i  pazienti,  da  non  considerare  ai  fini  del  conteggio 
dell’indice di posti letto per 1.000 abitanti; 

 per  le  attività  ambulatoriali  complesse  sopra  indicate  dovranno 
essere definiti degli specifici pacchetti in una logica isorisorse rispetto 
a quanto oggi viene riservato per il finanziamento delle attività di Day 
Hospital che verranno superate; 

 nella definizione dei requisiti autorizzativi delle predette macroattività 
ambulatoriali  complesse  e  ad  alta  integrazione  di  risorse  saranno 
coinvolte le società scientifiche e professionali più coinvolte in questa 
trasformazione (Oncologi, Oncoematologi, Internisti e Fisiatri)”; 

RICHIAMATO il DDG Sanità n. 4.304 del 13.05.2011 “costituzione del gruppo 
di  lavoro  regionale  per  l’accreditamento,  l’appropriatezza  e  il  controllo  
delle prestazioni sanitarie di ricovero ed ambulatoriali”;

VISTO il documento, Allegato 1, parte integrante al presente atto, elaborato 
con il  coinvolgimento delle  società scientifiche e professionali  interessate 
(Oncologi,  Oncoematologi,  Internisti  e  Fisiatri),  che  indica  i  requisiti 
autorizzativi delle predette macroattività ambulatoriali complesse e ad alta 
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integrazione di risorse;

ACQUISITO, al riguardo, nella seduta de 22.06.2011, il parere favorevole del 
“Gruppo di  Lavoro  Regionale  per  l’accreditamento,  l’appropriatezza  e  il 
controllo delle prestazioni sanitarie di ricovero ed ambulatoriali”;

SENTITE le Società Scientifiche e Professionali afferenti all'area oncologica e 
riabilitativa che rappresentano gli ambiti di attività maggiormente coinvolti 
in attività di Day Hospital di tipo non chirurgico ma con un prevalente profilo 
di tipo terapeutico;

RITENUTO pertanto:
 

1) di approvare, ai sensi della citata D.G.R. n. IX/1479 del 30/03/2011, i 
requisiti  autorizzativi  della  macroattività  ambulatoriale  ad  alta 
complessità assistenziale  indicati  nell’Allegato 1,  parte integrante  al 
presente atto; 

2) di prevedere che entro il 31 luglio 2011 tutte le strutture di ricovero e 
cura accreditate ed a contratto con il SSR che hanno accreditati dei 
posti  letto  di  DH  non  chirurgico  provvedano  ad  inoltrare  alla  ASL 
territorialmente  competente,  con  la  modulistica  che  sarà  resa 
disponibile  dalla  DG  Sanità,  istanza  di  cancellazione  dall’assetto 
accreditato  di  un  adeguato  numero  di  posti  di  Day  Hospital  non 
chirurgico, secondo i criteri contenuti nel sopra citato allegato 3 della 
DGR  IX/1479,  e  riclassificazione  degli  stessi  in  postazioni  di 
macroattività ambulatoriale  di complessa integrazione professionale,  
disciplinare, tecnologica ed organizzativa; 

3) di prevedere che, in attesa della definizione dei pacchetti di attività 
ambulatoriali  complesse  che  saranno  approvati  con  le  regole  di 
sistema  2012,  per  evitare  di  modificare  in  corso  d’anno  i  flussi 
informativi e le quote di risorse contrattualizzate per le distinte aree di 
ricovero  e  di  specialistica  ambulatoriale,  per  tutto  l’anno  2011  la 
rendicontazione delle attività che saranno erogate in questa nuova 
macroattività,  a favore  di  pazienti  presi  in  carico a far  data dal  1 
agosto  c.a.,  avviene  continuando  ad  utilizzare  il  flusso  “SDO” 
indicando, in via transitoria e fino al  31 dicembre 2011,  nel  campo 
relativo al regime di ricovero la lettera “A”; 
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VISTE le  Linee  Guida  elaborate,  nel  2008,  dalla  Società  Italiana  di 
Cardiologia  Invasiva  –  SICI-GISE,  relative  ai  requisiti  di  emodinamica 
“Standard  e  Linee  Guida  per  i  Laboratori  di  Diagnostica  e  Terapia 
Cardiovascolare Invasiva”;

VISTO il documento, Allegato 2, parte integrante al presente atto che indica 
i requisiti autorizzativi per l’attività di emodinamica;

ACQUISITO, al riguardo, nella seduta del 22.06.2011, il parere favorevole del 
“Gruppo di  Lavoro  Regionale  per  l’accreditamento,  l’appropriatezza  e  il 
controllo delle prestazioni sanitarie di ricovero ed ambulatoriali”;

RITENUTO di  approvare i  requisiti  autorizzativi  dell’attività  di  emodinamica 
indicati nell’Allegato 2, parte integrante al presente atto; 

RITENUTO di  pubblicare  il  presente  provvedimento  sul  Bollettino  Ufficiale 
della  Regione Lombardia  (BURL)  e  sul  sito  web della  Direzione Generale 
Sanità;

Vagliate e assunte come proprie le suddette motivazioni;

A voti unanimi, espressi nelle forme di legge;

DELIBERA

1. di approvare, ai sensi della citata D.G.R. n. IX/1479 del 30/03/2011, i 
requisiti  autorizzativi  della  macroattività  ambulatoriale  ad  alta 
complessità assistenziale  indicati  nell’Allegato 1,  parte integrante al 
presente atto; 

2. di prevedere che entro il 31 luglio 2011 tutte le strutture di ricovero e 
cura accreditate ed a contratto con il SSR che hanno accreditati dei 
posti  letto  di  DH  non  chirurgico  provvedano  ad  inoltrare  alla  ASL 
territorialmente  competente,  con  la  modulistica  che  sarà  resa 
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disponibile  dalla  DG  Sanità,  istanza  di  cancellazione  dall’assetto 
accreditato  di  un  adeguato  numero  di  posti  di  Day  Hospital  non 
chirurgico, secondo i criteri contenuti nel sopra citato allegato 3 della 
DGR  IX/1479,  e  riclassificazione  degli  stessi  in  postazioni  di 
macroattività ambulatoriale  di complessa integrazione professionale,  
disciplinare, tecnologica ed organizzativa di prevedere che, in attesa 
della definizione dei pacchetti di attività ambulatoriali complesse che 
saranno  approvati  con  le  regole  di  sistema  2012,  per  evitare  di 
modificare  in  corso  d’anno  i  flussi  informativi  e  le  quote  di  risorse 
contrattualizzate  per  le  distinte  aree  di  ricovero  e  di  specialistica 
ambulatoriale, per tutto l’anno 2011 la rendicontazione delle attività 
che  saranno  erogate  in  questa  nuova  macroattività,  a  favore  di 
pazienti  presi  in  carico  a  far  data  dal  1  agosto  c.a.,  avviene 
continuando ad utilizzare il flusso “SDO” indicando, in via transitoria e 
fino al 31 dicembre 2011, nel campo relativo al regime di ricovero la 
lettera “A”;

3. di  approvare  i  requisiti  autorizzativi  dell’attività  di  emodinamica 
indicati nell’Allegato 2, parte integrante al presente atto;

4. di  stabilire  che  per  tutto  l’anno  in  corso  la  rendicontazione  delle 
prestazioni  erogate,  nell’ambito  dell’attività  ambulatoriale  ad  alta 
complessità assistenziale, avviene utilizzando il flusso “SDO” indicando 
nel campo relativo al regime di erogazione la lettera “A”;

5. di  pubblicare il  presente provvedimento sul  Bollettino Ufficiale della 
Regione Lombardia  (BURL)  e  sul  sito  web della  Direzione Generale 
Sanità.

 IL SEGRETARIO
MARCO PILLONI
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Allegato 1 alla DGR ……………/2011

COD.
Requisiti minimi autorizzativi per macroattività ambulatoriale ad alta complessità 

assistenziale      

SSACAXX
E' presente uno o più locale/i dedicato/i esclusivamente all'attività ambulatoriale ad alta complessità assistenziale, dotato di postazioni 

adeguate e/o letti tecnici?

SSACAXX

Esistono degli spazi idonei per l'attesa, per l'accettazione e per le attività amministrative? (laddove l'area dedicata per l'attività 

ambulatoriale ad alta complessità assistenziale si trova all'interno o contigua agli spazi della U.O., i suddetti locali possono essere in 

comune)

SSACAXX

È presente uno spazio attiguo ai locali dedicati alla macroattività per il deposito del materiale sporco? (laddove l'area dedicata per 

l'attività ambulatoriale ad alta complessità assistenziale si trova all'interno o contigua agli spazi della U.O., i suddetti locali possono 

essere in comune)

SSACAXX

E' presente nei locali dedicati alla macroattività uno spazio per il deposito: dei farmaci, dei presidi necessari alla somministrazione e del 

materiale pulito? (laddove l'area dedicata per l'attività ambulatoriale ad alta complessità assistenziale si trova all'interno o contigua agli 

spazi della U.O., i suddetti locali possono essere in comune)

SSACAXX
I servizi igienici per gli utenti sono separati da quelli del personale? (laddove l'area dedicata per l'attività ambulatoriale ad alta 

complessità assistenziale si trova all'interno o contigua agli spazi della U.O., i suddetti locali possono essere in comune)

SSACAXX

Sono presenti almeno un locale infermieristico ed  un locale per le visite, che garantiscano il rispetto della privacy del paziente? (laddove 

l'area dedicata per l'attività ambulatoriale ad alta complessità assistenziale si trova all'interno o contigua agli spazi della U.O., i suddetti 

locali possono essere in comune)

SSACAXX Nei locali dedicati alla macroattività è presente un defibrillatore?

SSACAXX Nei locali dedicati alla macroattività è presente un pallone tipo Ambu per la respirazione assistita? 

SSACAXX

L'area dedicata all'attività ambulatoriale ad alta complessità assistenziale è attrezzata con: a) carrello per la gestione delle emergenze 

adeguatamente atrezzato; b) impianto di ossigeno (oppure bombola di ossigeno con relativo erogatore e flussimetro; c) impianto per il 

vuoto (ottenuto anche tramite aspiratore elettrico)?

SSACAXX

Nell'area dedicata all'attività ambulatoriale ad alta complessità assistenziale, nel caso in cui si tratti di attività di Oncologia, la 

preparazione e la somministrazione della terapia chemioterapica avviene rispettando le norme vigenti protezionistiche attraverso i 

relativi  Dispositivi di Protezione Individuale?

OSACAXX Esistono dei protocolli che descrivano le procedure effettuate?

OSACAXX Le procedure diagnostiche o terapeutiche eseguite in questa macroattività sono quelle stabilite con specifici atti regionali?

OSACAXX
Durante lo svolgimento delle attività è presente personale medico con idonea specializzazione ed in numero adeguato alle attività 

svolte?

OSACAXX

Durante lo svolgimento delle attività  è presente personale infermieristico e/o personale non medico, con idonea qualifica, in quantità 

adeguata alle attività svolte, o comunque in quantità almeno uguale a quella precedentemente garantita per lo svolgimento dell'attività 

in ambito di day hospital?

OSACAXX
Durante l'attività, in caso di eventuali criticità, è presente una procedura di emergenza analoga a quella prevista per i pazienti 

ricoverati?

OSACAXX

Esiste una scheda clinica ambulatoriale per la macroattività che contenga almeno: la U.O dove si esegue la prestazione; il numero 

progressivo della scheda clinica; le generalità dell'assistito; l'anamnesi patologica prossima; l'esame obiettivo; la registrazione degli 

eventuali esami clinici effettuati; la diagnosi; il consenso informato al trattamento e/o procedura diagnostica, datato e firmato sia dal 

paziente che dal personale sanitario; tipo e descrizione della procedura/prestazione con orario di ingresso ed uscita?  Nel caso di attività 

riabilitative complesse, è, inoltre, previsto  il Progetto Riabilitativo Individuale e il programma riabilitativo individuale; la tabella delle 

prestazioni di fisioterapia erogate ed i relativi minutaggi?

OSACAXX

Al termine dell'iter diagnostico/dei cicli di cura viene consegnato al paziente un referto/relazione  per il medico di medicina generale, 

che contenga almeno: una chiara descrizione  del trattamento, della diagnosi e della procedura effettuata;  i consigli terapeutici;  la 

programmazione del controllo successivo; chiare indicazioni per la gestione di eventuali complicanze, tra cui il riferimento del personale 

da contattare in caso di urgenza? In caso di attività ambulatoriale complessa oncologica viene consegnata al paziente  una breve 

relazione su quanto effettuato ed eventuali consigli sulle possibili complicanze?

OSACAXX
Nell'area dedicata all'attività  ambulatoriale ad alta complessità assistenziale,è previsto un numero idoneo di poltrone e/o letti tecnici 

dedicati?

OSACAXX
Il personale delle équipes infermieristiche che prestino assistenza in più di una Specialità è individuato sulla base di adeguata 

esperienza e preparazione professionale?

OSACAXX Esiste un documento di definizione dei pacchetti di prestazioni per le principali patologie trattate nella macroattività?

OSACAXX

Esiste un regolamento inerente la disciplina dell'assistenza nell'ambito della macroattività, e in particolare in ordine a: accettazione e 

dimissione dei pazienti; documentazione clinica; rapporto dell'Attività Ambulatoriale ad alta Integrazione e Complessità con gli  altri 

servizi della struttura; rapporti con il MMG?

REQUISITI ORGANIZZATIVI SPECIFICI

REQUISITI  STRUTTURALI  SPECIFICI



Allegato 2 alla DGR …………../2011

Cod. Requisiti minimi autorizzativi per macroattività  "Attività di Emodinamica"
REQUISITI  STRUTTURALI  SPECIFICI

SSEMOXX I locali e gli spazi sono correlati alla tipologia e al volume delle attività erogate?

SSEMOXX I locali e gli spazi garantiscono il rispetto della privacy del paziente ?

SSEMOXX Esiste una o più sale di emodinamica completa/e di angiografo fisso? 

SSEMOXX
È presente uno spazio, attiguo alla sala di emodinamica, per la sosta degli utenti da sottoporre alle procedure separato e distinto 

dallo spazio per la sosta degli utenti sottoposti alle procedure, dove sono assicurate condizioni igienico-sanitarie idonee alla 

tipologia degli interventi da eseguire?

SSEMOXX
Il dimensionamento della sala di Emodinamica è sufficiente a garantire l'agevole movimentazione del paziente, delle 

apparecchiature e degli operatori ?

SSEMOXX
Esiste almeno un monitor ad alta risoluzione in sala d'esame, per visualizzare le immagini dal vivo, installato su supporto pensile 

ad altezza variabile? 

SSEMOXX
Esiste una sala comandi, con disponibilità di almeno un monitor posizionato nella stessa, o comunque all'esterno della zona 

controllata ? 

SSEMOXX Esiste un locale / spazio per la preparazione, lavaggio e vestizione degli operatori?

SSEMOXX Esiste un locale / spazio per la refertazione ?

SSEMOXX
Esiste uno spazio separato dalla sala di emodinamica, da utilizzare per la decontaminazione, la pulizia, la disinfezione e la 

sterilizzazione  dei dispositivi medici?

SSEMOXX Sono previsti e descritti percorsi per il paziente, gli operatori e lo strumentario, idonei a garantire la sicurezza?

SSEMOXX
La dotazione di strumenti ed apparecchiature è adeguata alla tipologia della attività, ed è comunque sempre presente un 

iniettore angiografico ? 

SSEMOXX Si ha a disposizione un apparecchio angiografico portatile di back - up?

SSEMOXX Esistono spazi separati per il deposito del materiale pulito e del materiale sporco?

SSEMOXX Nella sala di emodinamica è presente un impianto per l'ossigeno con relativo erogatore e flussimetro? 

SSEMOXX La sala di emodinamica dispone di aspiratori per broncoaspirazione?

SSEMOXX
E' presente e disponibile uno strumentario per la rianimazione cardiorespiratoria comprensivo almeno di: farmaci, defibrillatore, 

laringoscopio e cannule tracheali per intubazione, erogatore di ossigeno, pompe di infusione, sistema di aspirazione e ventilatore 

polmonare attrezzatura per la pericardiocentesi percutanea ? 

REQUISITI  ORGANIZZATIVI SPECIFICI

OSEMOXX
Esiste un protocollo che riporta almeno: l'elenco delle procedure diagnostico/terapeutiche effettuate, la descrizione della 

gestione/organizzazione della attività, le procedure per la preparazione e la gestione post- intervento del paziente ?

OSEMOXX E' individuato un Dirigente medico, in possesso di idonea specializzazione, Responsabile della attività svolta ?

OSEMOXX
E' presente per ogni sala attiva un cardiologo e personale sanitario specializzato, adeguatamente formato, e in numero 

conforme alle raccomandazioni/normative vigenti e le indicazioni delle Società scientifiche ? 

OSEMOXX
Durante lo svolgimento dell'attività  è presente in struttura, in aggiunta a quello / i già presenti in sala / e, un cardiologo 

disponibile per questa attività?  

OSEMOXX E' presente almeno un infermiere professionale per sala attiva, adeguatamente formato ? 

OSEMOXX E' presente almeno un tecnico sanitario di radiologia per turno ?

OSEMOXX
Durante lo svolgimento dell'attività  è presente in struttura un Anestesista rianimatore, e la Struttura ha definito e riportato in 

apposito elenco le procedure per le quali è necessaria la presenza dello stesso in sala? 

OSEMOXX
La Struttura ha definito le fasce orarie/giorni di apertura della/e sala/e di emodinamica con personale presente (garantendo per 

le strutture inserite nella Rete di Emergenza CardioVascolare, un'apertura comunque effettiva di almeno 5 giorni la settimana 

per almeno 12 h/die) e/o reperibile? 

OSEMOXX
Per le strutture inserite nella Rete di Emergenza CardioVascolare, sono garantiti turni di pronta disponibilità/reperibilità 24/24 h 

per 365/365 giorni l'anno, sia per il personale medico che infermieristico ?

OSEMOXX

Esistono appositi registri per le procedure di Emodinamica ed Elettrofisiologia dove sono riportati gli interventi eseguiti, con 

almeno: il numero corrispondente alla cartella clinica; la data e la tipologia della procedura; il cognome e nome e la data di 

nascita del paziente; i nominativi degli operatori e la firma del medico interventista; la eventuale tecnica anestesiologica 

utilizzata e la firma dell'anestesista in caso di intervento dello stesso ? 

OSEMOXX
E' garantita la possibilità di ricoverare nella Struttura, se necessario, i pazienti in degenza protetta (UTIC, Rianimazione) o 

ordinaria?

OSEMOXX
Esiste un protocollo con una UO di Cardiochirurgia (anche tramite convenzione esterna), di cui poter disporre, se necessario, 

durante la effettuazione di procedure cardiovascolari?


