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RICERCA FIASO-BOCCONI SU IMPATTO LEGGE
161

) : . Impatto della legge 161/2014
A un anno dall’entrata in vigore della nuova e

normativa, I'Osservatorio FIASO ha voluto ot PLASC Tl Pl e Al S8

realizzare una ricerca per:

= mappare i problemi nell’'interpretazione della
legge;

= evidenziare le criticita organizzative
riscontrate dalle aziende;

= |dentificare le azioni correttive e di
monitoraggio avviate.

Cio al fine di sviluppare proposte di policy e
management rivolte ai decisori e alle Aziende.



A ¢ [
IX CONFERENZA NAZIONALE DELLE POLITICHE DELLA PROFESSIONE INFERMIERISTICA M

La mappa di un percorso IPASVI
Contesto organizzativo e professione infermieristica: cantiere aperto

RICERCA BOCCONI SU INIDONEITA' LAVORATIVE

Carlo De Pietro

cuielne Pacilo — F@NOMENO rilevante ma caratterizzato da assenza
Varco Sartirans di tassonomie condivise e di flussi informativi
sistematici, processi frammentati e grande

eterogeneita nelle prassi gestionali

Recuperare le prime informazioni sulla
dimensione del fenomeno, le sue
caratteristiche, 'impatto organizzativo.

Con l'obiettivo di offrire indicazioni di policy e
management a decisori e Aziende.




A é [
IX CONFERENZA NAZIONALE DELLE POLITICHE DELLA PROFESSIONE INFERMIERISTICA M

La mappa di un percorso
N . L . IPASVI
Contesto organizzativo e professione infermieristica: cantiere aperto

IMPATTO LEGGE 161/2014
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METODOLOGIA DI LAVORO
— Questionario con strutturato in due sezioni:

v =

0 =—

1. Adeguamento alla disciplina europea sugli orari di
lavoro:

2. Gestione dei dipendenti con inidoneita e limitazioni.

Il questionario e stato inviato alle Direzione
Aziendali e compilato da un referente identificato,
con la collaborazione di Direzione del Personale,
Direzione Sanitaria, Direzione delle Professioni
Sanitarie e Medico Competente.

Hanno risposto 55 aziende: 75% del campione e
localizzato al Nord, 18% al Centro, 6% al Sud
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ATTIVITA CHE RIENTRANO NELL'ORARIO DI LAVORO
(D.LSG. 66/2003)

Presso la vostra azienda quali attivita ritenete rientrino nell'orario di lavoro cosi come
definito dall'art. 1 D.Lsg. 66/2003?

100% -

80%

70% , \ / , ,

60% . \ ; '

50% ' B B - ——

40% ‘ ; :

30% : ey 2 . , , 2 : 2 =) . : S A = No
20% mSi
10% : z i : 3 - :

0% - :

Libera Formazione  Altre attivita di  Altre attivita non Simil Attivita Docenze in Attivita rese  Altre attivita per
professione obbligatoria formazione assistenziali ~ ALP/prestazioni  occasionali  Azienda retribuite all'esternoin  le quali ci sono
intramoenia svolta come aggiuntive autorizzate comeda CCNL  convenzione  diverse possibili

discente stipulata interpretazioni

dall'Azienda  (specificare sotto)
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ATTIVITA FUORI DAI TURNI (PERSONALE TURNISTA
E NON TURNISTA)

Le attivita prestate al di fuori dei turni di lavoro assegnati (timbrature anticipate/ritardate
rispetto all'orario) sono considerate in Azienda ai fini del rispetto del riposo giornaliero
e/o del riposo settimanale?

m Mai

m Solo per alcune
attivita o personale

Sempre per tutti

«solo se espressamente autorizzate»

«solo straordinari autorizzati»
. . : «solo se espressamente autorizzate»
«solo in uscita per passaggio consegne e

cambio divisa»

«per il personale dirigenziale
medico/sanitario»

«solo per necessita di servizio»
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PROBLEMI EMERSI DA VERIFICA TIMBRATURE

B Riposo giornaliero
M Rispetto delle 48 ore
I Riposo settimanale

© Altro (specificare)

«turno mattutino a seguito di
notte in pronta disponibilita»

«notti eccedenti il n° 80»
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CRITICITA RISCONTRATE

Comparto — Principali criticita riscontrate in conseguenza dell’entrata in vigore della L.
161/14

100%
80%
60%
40%
o . . - ] ]
0%
E aumentato il E stata attuata una Sono state ridotte E aumentato il E aumentato il Si e verificato un
ricorso al riduzione delle le riunioni/gruppi di  ricorso al lavoro ricorso alle diverse incremento delle
differimento dei attivita formative lavoro straordinario forme di attivita assenze del
periodi feriali aggiuntiva (es. personale

abbattimento liste
d'attesa, ecc.)

In maniera significativa ®In maniera trascurabile 9

No
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CRITICITA’' RISCONTRATE (AREE INTERESSATE)

In quali aree sono emersi maggiori problemi organizzativi?

Degenza

m Comparto operatorio
Emergenza-urgenza
Terapie intensive/sub intensive
Servizi tecnici e di supporto

= Territorio

= Dipartimento salute mentale

= Sanita pubblica

= Altre criticita (specificare)

® NON sono emersi problemi organizzativi

«organizzazione degli espianti e dei trapianti»
10

«servizio immunotrasfusionale»
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REVISIONE TURNISTICA

Comparto - Altre azioni correttive poste in essere in conseguenza dell’entrata in vigore
della L. 161/14

Sono state introdotte (0, se gia esistenti, estese) guardie
interdivisionali o articolate per aree omogenee? (N.B.:
esclusivamente in conseguenza dell’entrata in vigore della
L.161)

Si é provveduto alla sostituzione di turni di pronta
disponibilita con la presenze attive?

Si é provveduto alla sostituzione di presenze attive con
turni di pronta disponibilita?

0% 20% 40% 60% 80% 100%

11
mSi No
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RIMODULAZIONE FORMAZIONE

Comparto - Si e provveduto ad una rimodulazione della formazione?

50%
40%
30%
20%
- .
0%
Incremento Modifica Formazione sul  Altro (specificare NON e stata
strumenti FAD articolazione oraria campo sotto) rimodulata la
formazione

12
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NUOVE ASSUNZIONI

IPASVI

Comparto - Si e ricorso all’'assunzione di personale o stipula nuovi contratti? (N.B.:

esclusivamente in conseguenza dell’entrata in vigore della L. 161)

100%  — ——

80%
60%
40%
20%
0%
Assunzione Assunzione Stipula contratti  Stipula di nuovi
personale personale somministrazione  contratti per
dipendente a dipendente a  lavoro (indicare attivita libero
tempo tempo unita di personale professionale
indeterminato determinato FTE) (indicare unita di
(indicare unita di (indicare unita di personale FTE)

personale FTE) personale FTE)

m Assunti piu di 40
dipendenti

Assunti da 10 a 40
dipendenti

Assuntida 1l a 10
dipendenti

No

13
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RIORGANIZZAZIONI PER OTTIMIZZARE GESTIONE
RISORSE UMANE

Comparto - Sono state sviluppate o progettate esperienze di riorganizzazione
aziendale o interaziendale finalizzate all’'ottimizzazione nell’utilizzo delle risorse
umane?

«riordino rete sanitaria regionale»
«integrazione con AOU»

«riorganizzazione delle risorse umane su
42% base dipartimentale»

«revisione piano reperibilita»

«concentrazione di servizi su area
metropolitana (laboratori-centri
trasfusionali-radiologie)»

14
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CONCLUSIONI (1)

* Legge 161 ulteriore rilevante sfida per I’organizzazione del lavoro in un
contesto di:

limitata fungibilita delle persone/figure/competenze;
presenza diffusa del lavoro per turni;

rigidita gestionali dovute a altri istituti o tutele (allattamento, permessi
legge 104/1992, limitazioni lavorative certificate);

blocco del turnover e dei CCNL e progetti di riordino dei SSR.

» Forte eterogeneita nell’interpretazione della legge e nelle modalita
applicative (quali attivita rientrano nell’orario di lavoro? a quali categorie si
applica la normativa?)

15
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CONCLUSIONI (2)

Le aziende del SSN hanno adottato soluzioni gestionali diversificate:

Manutenzione «straordinaria» (revisione turni, reperibilita; ferie; FAD)
Riduzione attivita «comprimibili» (formazione o riunioni)
Riorganizzazione offerta (accorpamento dei punti di erogazione)
Nuove assunzioni

Riduzione della produzione o aumento liste di attesa

Il sistema nel complesso «ha tenuto», ma nel medio periodo € possibile
aspettarsi che 'emersione di nuove criticita, in particolare collegate alla
riduzione di attivita formative, gruppi di lavoro, incontri di dipartimento e di
servizio, team multidisciplinari, azioni di promozione della salute dei
dipendenti

16
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PROPOSTE DI POLICY

Previsione di deroghe per le figure di management aziendale
(responsabili di struttura, incarichi di elevata professionalita, posizioni
organizzative);

Esclusione delle attivita non assistenziali (formazione obbligatoria,
riunioni di reparto, partecipazioni a commissioni, comitati, etc.) dal
computo delle 11 ore di riposo giornaliero o, in subordine, carattere
sospensivo e non interruttivo del riposo per queste attivita.
Alternativamente, previsione di una “franchigia”

annuale di 80 ore annue per tali attivita;

Previsione di deroghe specifiche (es. riposo di
durata inferiore con recupero nel riposo
successivo) a tutela di servizi ritenuti di

Interesse pubblico (es. ospedali di

prossimita con ridotte dotazioni di personale) e
per le attivita specialistiche non programmabili
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INIDONEITA E IDONEITA
CON LIMITAZIONI

18
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I METODI DELLA RILEVAZIONE CERGAS

Analisi quantitativa Analisi qualitativa

-» Rilevazione presso 49 Aziende =» 9 Casi studio con interviste
del personale con giudizio di semi-strutturate a Medico
inidoneita o idoneita parziale Competente, RSPP, Direttore

delle professioni, Direttore del

negli ultimi 10 anni |
‘ . personale
Z | “ N

/
/

| partner della ricerca LA

Regioni/Aziende: Partner istituzionali:
» Regione Basilicata - CISLFP
* Regione Umbria  FIASO
« Ausl Valle d’Aosta * IPASVI

» Regione Veneto « NURSIND
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PREVALENZA DELLE LIMITAZIONI
Idoneita con | Idoneita con TOTA\LE S 5
limitazioni limitazioni Inidoneita Inidoneita Non INIDONEITA O IDONEITA
temporane’e permanent’i temporanee permanenti specificato PARZIALI CON
LIMITAZIONI
3,4% 7,8% 0,1% 0,2% 0,3% 11,8%
Prevalenza per tipologia di struttura
25%
20% I
15% ——
10% — —
5% ——— —
0%

ASL
(33)

AO
(14)

IRCCS
(2)

20
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TIPOLOGIA DELLE INIDONEITA E LIMITAZIONI

Movimentazione Manuale Carichi (e
4 9% 4,1% pazienti)

5,4%

9,5% B Posture incongrue

| Lavoro notturno e reperibilita
11,4%

" Rischio chimico e allergie

. Turni non notturni

12,0%
B Stress/ burn out/ problematiche

psichiatriche

Non impiegare in specifici reparti
Non svolgere movimenti fini con le mani
Rischio biologico
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GENERE, INVECCHIAMENTO DEGLI ORGANICI E
LIMITAZIONI

11 13,5% delle dipendenti donne e I'8% dei dipendenti
uomini presentano delle inidoneita totali o parziali

40% ,7’ .

Uomini V4 «Prevalenza»
® Donne V4 attesa

30%

«Prevalenza»
stimata
(solo 10 anni;
"perdita di
memoria" per gli
anni piu indietro
nel tempo)

20%

10%

25-29 30-34 35-39

0% -

40 - 44 45-49 50 -54 55-59 60 - 64
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PREVALENZA % DELLE LIMITAZIONI PER
RUOLO SVOLTO

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

IPASVI

24.1%

15,1%

o 0
4,8% 4,8% 4.3%
Dirigenti Infermlen e Altre prof.ni DIDs ruoli  Supporto Altro pers. Ie Ruolo Altro
Ostetriche  sanitarie P/TIA assist.le ruolo tecnicoamministr.vo personale
D/Ds (0SS, OTA, B/Bs/C

)

23
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SISTEMI INFORMATIVI PER LA SORVEGLIANZA
SANITARIA

12% Documentazione cartacea

m File excel
50%

Software collegato con gli
altri database aziendal

24
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IPASVI

RICORSI AL GIUDIZIO DEL MEDICO COMPETENTE

Nel 2015 nelle 55 aziende sono stati presentati 21
ricorsi al giudizio del medico competente da parte
dell’Azienda e 197 ricorsi da parte dei dipendenti.

Dei 197 ricorsi presentati dai dipendenti, nel 38%
dei casi il Servizio di Prevenzione e Sicurezza sugli
Ambienti di Lavoro ha confermato il giudizio del MC.
Nel 58% dei casi ha incrementato la limitazione
riconosciuta dal MC, e nel 4% dei casi I'ha ridotta.

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%
B Incremento
Riduzione

4%

38%

Conferma

25
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PROPOSTE DI POLICY: RAFFORZARE I SISTEMI DI
MANEGEMENT

» Garantire dotazioni di MMCC e personale di supporto adeguate

 Favorire I'interazione tra Direzioni Sanitarie/Assistenziali e MC nella
gestione delle limitazioni

» Definire e diffondere protocolli e altri strumenti operativi per la gestione
della sorveglianza sanitaria

» Dotarsi di sistemi informativi integrati

« Definire bandi di concorso che permettano di reclutare le figure di cui
I'azienda realmente necessita

« Definire politiche e regole di gestione del personale basate sulla gestione
dell’eta

26
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PROPOSTE DI POLICY: RIVEDERE LE REGOLE DI
SISTEMA

» |stituire flussi informativi codificati
» Condividere tassonomie di riferimento per le limitazioni
* Promuovere meccanismi di coordinamento sovra aziendale tra MC

 Introdurre soluzioni — anche di CCNL — per ricorrere con maggior facilita al
cambio di qualifica

» Allineare i criteri di giudizio di MC e organo di vigilanza ex art. 41 d.Igs.
81/2008

» Chiarire le competenze delle diverse commissioni medico-legali previste
dalla normativa

27



[mpatto della legge 161/2014 Il Quaderno FIASO «Impatto della legge 161/2014
sulle Aaiende el 5003 sulle Aziende del SSN» é scaricabile gratuitamente
alla sezione Pubblicazioni del sito della FIASO
www.fiaso.it

Ossecvaronio FIASO *Folitiche del Pessonale nelle Azmende del SSN™

Carlo De Pietro
Guglielmo Pacileo
Agnese Pirazzoli
Marco Sartirana

Le inidoneita
e le limitazioni lavorative
del personale SSN

Dimensioni del fenomeno e proposte

Il libro «Le inidoneita e le limitazioni lavorative
del personale SSN: dimensioni del fenomeno e
proposte» di Carlo De Pietro, Guglielmo Pacileo,
Agnese Pirazzoli e Marco Sartirana, Egea, 2017 e
scaricabile gratuitamente alla sezione
Pubblicazioni del sito del CeRGAS Bocconi
WWW.cergas.unibocconi.it o ciee @ Egea



http://www.cergas.unibocconi.it/
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Grazie per I’attenzione



