AREA

N.
Requisito

DESCRITTORE REQUISITO

EVIDENZE ESISTENTI ASL AL

ATTIVITA PROGRAMMATE

AGGIORNAMENTO

Organizzazione e gestione del
percorso nascita

11

Costituzione del gruppo aziendale, analisi organizzativa dei criteri a livello aziendale, piano diNota D.S.A. prot. n. 006154/24 del 7 giugno 2024 “Programma regionale “sistema di qualita, sicurezza e|

adeguamento con evidenze delle azioni e progressiva attuazione

gestione del rischio clinico nel percorso nascita” — Formalizzazione del gruppo di lavoro.”.

Riprogrammazione 1° trimestre 2025 (Dr.ssa M. Capeto — Dr.ssa L. Sferruzza)

1.2 /Analisi ed ottimizzazione dei processi e delle attivita del percorso nascita a livello aziendale e[Documento “Percorso per la gestione dell’emergenza ostetrica a Tortona e accoglienza presso il presidio|Revisione procedura “Percorso per la gestione dell’lemergenza ostetrica a Tortona e
integrazione delle attivitd delle UU.OO. ostetrico ginecologico con quelle neonatologiche /|di Novi Ligure” (prot. 413110 del 30/04/2013) accoglienza presso il presidio di Novi Ligure” (prot. 413110 del 30/04/2013) con integrazione
pediatriche degli altri presidi che non sono sede di punto nascita.

13 Presenza ad applicazione delle procedure per il sistema di trasposto assistito materno (STAM)|Procedura “Sistema di trasporto assistito materno (STAM)” (PA DMI ASL AL 02 — settembre 2019) Aggiornamento delle procedure (STAM - STEN) e loro condivisione all'interno del

e neonatale d'urgenza (STEN)

Procedura “Sistema di trasporto in emergenza del neonato (STEN)” (PA DMI ASL AL 03 — maggio 2019)

Dipartimento Interaziendale percorso nascita.

STAM-> Documento rivisto e non necessita di revisione - E opportuno un tavolo di confronto con I’AOU di AL

STEN -> Documento rivisto in corso stesura della revisione gia concordata con AOU di AL

(modifiche organizzative gia in atto [la ricerca del ricerca PL in caso di indisponibilita presso la TIN dell’AOU di AL é a carico di

quest’ultima) — Programmata formalizzazione documento per Gennaio 2025
Programmare diffusione e pubblicazione

Carta dei servizi per il percorso
nascita

2.1

Presenza e diffusione della Carta dei servizi specifica per il percorso nascita, in cui, in!
conformita ai principi di qualita, sicurezza e appropriatezza siano contenute indicazioni
riguardanti almeno:

- informazioni generali sulla operativita dei servizi

- informazioni relative alle modalita assistenziali dell'intero percorso nascita

- Informazioni sulle modalita per favorire I'umanizzazione del percorso nascita

- informazioni sulla rete sanitaria ospedaliera-territoriale e sociale per il rientro a domicilio

della madre e del neonato atta a favorire le dimissioni protette, il sostegno dell’allattamento al
seno, buone norme di vita per preservare lo stato di salute

Sezione Carta dei Servizi sito aziendale con contenuti generalihttps://www.aslal.it/carta-dei-servizi

Revisione sezione specifica del sito aziendale con integrazione degli aspetti previsti dal
requisito. Valutazione della strutturazione di una sezione dedicata.

Dicembre 2024
(in corso revisione della sezione specifica attualmente presente sul sito aziendale)

13/11/2024
Terminata revisione - alla firma del gdl / verificatori / emittenti > Dicembre 2024
Programmare diffusione e implementazione

13/11/2024
‘Terminata -> in corso raccolta firme verificatori / emittenti - Dicembre 2024
Diffusione e Implementazione programmate per il 1° trimestre 2025 (inseriti nel PFA 2025)

13/11/2024
Terminata - alla firma del gdl / verificatori / emittenti -> Dicembre 2024
Diffusione per il 1° trimestre 2025 (inserito nel PFA 2025)

3/11/2024
Terminata > alla firma del gdl / verificatori / emittenti - Dicembre 2024
Diffusione per il 1° trimestre 2025 (inserito nel PFA 2025)

13/11/2024
In corso revisione di procedura esistente
Programmata revisione (elaborazione / diffusione / implementazione) per il 1° semestre 2025

13/11/2024
Terminata -> in corso raccolta firme verificatori / emittenti - Dicembre 2024
Diffusione e Implementazione programmate per il 1° trimestre 2025 (inseriti nel PFA 2025)

Dicembre 2024 — scheda di integrazione: completamento — diffusione alle strutture interessate — termine sperimentazione

Formalizzazione del documento di utilizzo della scheda per il 1° trimestre 2025

-ecc.
Integrazione 31 Presenza ad applicazione di procedure per la presa in carico, della continuita assistenziale,[PDTA ASL AL “Percorso per l'interc e per la presa in carico del disagio psichico perinatale e per la|Termine della revisione del documento. Successiva emissione ed implementazione
Ospedale - territorio dell'umanizzazione della nascita attraverso l'integrazione dei servizi tra territorio ed ospedale |prevenzione della depressione postpartum” (revisione in corso)
Procedura "Protocollo per gli operatori dei consultori e dei punti nascita per la protezione, promozione e[Termine del processo di emissione ed implementazione della procedura di sostegno
sostegno dell'allattamento materno" (in fase di verifica) all'allattamento
"Protocollo di integrazione territorio-ospedale: bilancio di salute materno - fetale alla 36° 37° settimana diTermine della revisione del documento. Successiva emissione ed implementazione
gravidanza" (anno 2010). (revisione in corso)
32 Presenza e utilizzo dell’agenda di gravidanza e di strumenti di collegamento e comunicazione|Documento “Istruzioni Operative sulla corretta e completa compilazione dell'’Agenda di Gravidanza" (PS SC[Termine del processo di emissione ed implementazione del documento per I'utilizzo
tra le diverse strutture ospedaliere e territoriali DMI ASL AL n. ...) (in fase di verifica) dell'Agenda di Gravidanza
3.3 Effettuazione di corsi di accompagnamento alla nascita sul territorio in collaborazione con iDocumento aziendale “Procedura specifica per gli operatori dei consultori e dei punti nascita ASL AL:Termine del processo di elaborazione, emissione ed implementazione
punti nascita attivita I.A.N. (Incontri Accompagnamento alla Nascita); Incontri dopo parto; massaggio al neonato”
(in fase di verifica)
3.4 Presenza ad applicazione di procedure per le dimissioni protette delle puerpere e dei neonatilProcedura "Protocollo per gli operatori dei consultori e dei punti nascita per la protezione, promozione eTermine del processo di emissione ed implementazione della procedura di sostegno
per il ritorno al territorio (consultorio familiare e pediatra di libera scelta) sostegno dell'allattamento materno” (in fase di verifica) all'allattamento
Documento "Percorso di presa in carico delle gestanti e della diade madre-bambino con fragilita sociali"|Documento, prodotto per rispondere ai requisiti di Accreditation Canada, da formalizzare
(pronto da formalizzare)
Scheda di avvio per I'attivazione della rete territoriale per la presa in carico In via di sperimentazione nel punto — nascita Casale M. e area consultoriale di riferimento
Successiva diffusione agli ambiti
Sviluppo di linee guida sulla/4.1 Presenza ad implementazione di linee guida evidencebased aggiornate per la pratica clinica|Linee guida AOGOI (Associazione Ostetrici Ginecologi Ospedalieri Italiani)https://www.aogoi.it/linee-guida Elaborazione di un protocollo per la gestione dell'emorragia post-partum

gravidanza fisiologica e sulle
modalita del parto

ed assistenziale (modalita del parto,
professionisti della salute

taglio cesareo, basso rischio ostetrico ecc.) rivolte ai

Elaborazione PDTA ASL AL “Percorso di assistenza alla gravidanza a Basso Rischio Ostetrico
(BRO)”

13/11/2024
Terminata elaborazione -> programmata raccolta firme documento entro dicembre 2024
Diffusione / implementazione programmata 1° trimestre 2025

13/11/2024
Programmati incontri iniziali per la stesura per 28 novembre — 12 dicembre
Elaborazione / diffusione / implementazione del PDTA 1° semestre 2025

Implementazione dei percorsi
di salute e di i

5.1

terapeutici ed assistenziali

Presenza ed implementazione di percorsi di salute e diagnostici terapeutici ed assistenzialiPDTA ASL AL “Percorso per I'interc

aziendali nel percorso nascita

e per la presa in carico del disagio psichico perinatale e per la|
\prevenzione della depressione postpartum” (revisione in corso)

Termine della revisione del documento; processo di emissione e implementazione del PDTA!
disagio psichico e depressione postpartum

Elaborazione PDTA ASL AL “Percorso di assistenza alla gravidanza a Basso Rischio Ostetrico
(BRO)”

Terminare elaborazione procedura Taglio cesareo in urgenza ed emergenza

13/11/2024
Terminata revisione - alla firma del gdl / verificatori / emittenti -> termine dicembre 2024

13/11/2024
Programmati incontri iniziali per la stesura per 28 novembre — 12 dicembre
Elaborazione / diffusione / implementazione del PDTA 1° semestre 2025

13/11/2024
In corso elaborazione il documento e I'organizzazione dell’intervento specifico
Programmata termine elaborazione / formalizzazione / diffusione / implementazione 1° trimestre 2025

13/11/2024
Conclusione azione dicembre 2024

5.2 Presenza e diffusione di opuscoli divulgativi di sintesi dei PSDTA rivolti alle donne Redazione di opuscoli informativi specifici, pubblicati sul sito aziendale, messi a disposizione|
degli operatori e delle utenti per la consultazione e stampa (QR code).
53 Sviluppo di progetti o programmi specifici sulla qualita nel percorso nascita Elaborazione PDTA ASL AL “Percorso di assistenza alla gravidanza a Basso Rischio Ostetrico|

(BRO)” (vedi requisito 5.1)

Procedura operativa “SKIN TO SKIN del neonato in caso di parto cesareo elettivo” — ottobre|
2024

Istruzione Operativa (10 DMI ASL AL 01) “Carrello emergenza neonatale punti nascita ASL|
IAL”

13/11/2024
Programmati incontri iniziali per la stesura per 28 novembre — 12 dicembre
Elaborazione / diffusione / implementazione del PDTA 1° semestre 2025

08/01/2025

Pubblicata su sito aziendale (https://www.aslal.it/allegati/Protocolli_procedure/20241203_Procedura_STS.pdf)

08/01/2025
Diffusione con nota prot 1238 del 07.01.2025 e pubblicazione sul sito aziendale

(https://www.aslal.it/allegati/Protocolli_procedure/20241231_carrello_emergenza_neonatale_luglio_2024.pdf)




13/11/2024
Attivita di revisione di procedura esistente riprogrammata per il 1° semestre 2025

13/11/2024
Costituito gdl (M. Aicardi — M. Capeto — L. Sferruzza — C. Deagatone — R. Lobosco — C. Volante - G. Gennaro)
Programmare primo incontro

6 Elaborazione, diffusione ed[6.1 ‘Aggiornamento ed implementazione della Raccomandazione del Ministero della salute per la|Ministero Salute n. 6 — “Raccomandazione per la prevenzione della morte materna o malattia grave|Revisione documento aziendale
implementazione degli; prevenzione della mortalita materna correlata al travaglio e/o parto” — Marzo 2008
strumenti per la sicurezza e
per la gestione del rischio “Racci dazi dale per la pr della morte materna o malattia grave correlata al
clinico nel percorso nascita travaglio e/o parto” (AL.RCRI.031.2011.00)
6.2 ‘Aggiornamento ed implementazione della Raccomandazione del Ministero della salute per la|Ministero Salute n. 16 — “Raccomandazione per la prevenzione della morte o disabilita permanente in|Elaborazione di una procedura applicativa della raccomandazione ministeriale
prevenzione della mortalita neonatale e della disabilita in neonato ineonato sano di peso >2500 grammi non correlata a malattia congenita” — Aprile 2014
6.3 Presenza ed applicazione del sistema di mappatura dei processi nell’ambito del percorso|Analisi a priori dei rischi condotta con metodo Cartorisk nel percorso nascita effettuata nell’anno 2018.
nascita Monitoraggio delle azioni di miglioramento effettuate negli anni 2019, 2023 e 2024 (maggio)
6.4 Procedura generale aziendale “Segnalazione e gestione degli Eventi Sentinella, Eventi Avversi e Near Miss”|Diffusione da parte del D.S.A. e successiva implementazione — Necessita di aggiornamento

Presenza ad applicazione del sistema di monitoraggio di eventi sentinella/eventi avversi/near|
miss e relativi audit correlati

(PGA DSRC ASL AL 01) — Revisione di precedente procedura emessa nell'anno 2011

con nuove LG del Ministero della Salute emanate nel Luglio 2024

13/11/2024
Aggiornare revisione documento
Programmare implementazione

Procedure di

controllo  del

dolore nel corso del travaglio e

del parto

7.1

Presenza ad applicazione di procedure assistenziali, farmacologiche e non per il controllo del
dolore in corso di travaglio-parto e nel percorso nascita

Elaborazione di una procedura attuativa delle linee guida relative alla partoanalgesia che
preveda interventi farmacologici e non

13/11/2024
In fase di raccolta dati per 'elaborazione di una procedura condivisa
Programmata attivita per il 1° semestre 2025

Formazione degli operatori

8.1

Effettuazione, nell'ambito della formazione continua ECM aziendale e regionale, di attivita di[BLS PEDIATRICO

formazione/aggiornamento di tutte le figure professionali coinvolte nel percorso nascita con
modalita integrate

(formazione residenziale, 4 edizioni 2023 e 2024)

Corso EPALS ( European Paediatric Advanced Life Support)
(formazione residenziale, 2 edizioni 2023 e 2024)

Corso OMS Unicef per la promozione e sostegno dell’allattamento al seno
(formazione residenziale, 4 edizioni 2023 e 2024)

La morte improvvisa del bambino 0-2 anni
(formazione residenziale, 1 edizione 2023)

Difficolta comuni e meno frequenti in allattamento: come affrontare e sostenere la coppia mamma-,
bambino
(formazione residenziale, 1 edizione 2023)

AAllattamento: conciliazione vita e lavoro
(formazione residenziale, 1 edizione 2023)

Fast- track pediatrico
(formazione residenziale, 1 edizione 2023)

Assi; alla gravid fi ica
(formazione residenziale, 2 edizioni 2022 e 2023)

dale i

grazione ritorio e assi: gr . parto e puerperio a basso rischio ostetrico (BRO).
Modello basato sulla presa in carico in autonomia da parte dell’ostetrica e inserito all’interno di una rete’
integrata
(formazione residenziale 1 edizione 2024, ulteriore edizione programmata per ottobre 2024)

Modalita di consegna e corretto utilizzo dell’Agenda di Gravidanza come strumento clinico del Percorso
NNascita della Regione Piemonte
(formazione FAD, 6 edizioni 2023)

lAccrescere le competenze genitoriali su alcuni determinanti della salute dei bambini
(formazione in modalita mista, corsi attuati negli anni in piu edizioni 2023-2024)

Proposta di interventi formativi concernenti la “certificazione” dell’autonomia degli operatori
nella gestione di specifiche procedure

8.2

Presenza ad applicazione di procedure per l'inserimento dei professionisti nuovi assunti,
confacente alle caratteristiche dei livelli assistenziali garantiti

Procedura specifica: "Gestione del percorso di accogli inserimento e val
|personale afferente alla SC Di.P.Sa" (PS DIPSA ASL AL 07 - anno 2023)

del periodo di proval

\Valutazione della necessita di elaborazione di una procedura specifica rivolta al personalel
medico strutturato e/o convenzionato

Per il personale medico & presente una valutazione al termine del periodo di prova da trasmettere alla SC Peronale

Verifica e monitoraggio delle

attivita

9.1

Presenza e applicazione di sistemi di monitoraggio della qualita attraverso indicatori misurabililindicatori PNE - Area clinica: perinatale.

(compresi indicatori del Nuovo Sistema di Garanzia — NSG e del Programma Nazionale Esiti —
PNE)

Parto vaginale: ricoveri successivi durante il puerperio

Proporzione di parti vaginali in donne con pregresso taglio cesareo

Proporzione di parti con taglio cesareo primario

Parti con taglio cesareo: volume di ricoveri

Parto con taglio cesareo: ricoveri successivi durante il puerperio

Proporzione di episiotomie nei parti vaginali

Indicatori NSG

Percentuale parti cesarei primari in maternita di Il livello o comunque con < 1000 parti
Percentuale di parti fortemente pre-termine (22-31 settimane di gestazione) avvenuti in punti nascita
senza UTIN

Percentuale dei parti pretermine tardivi (34-36 settimane di gestazione)

Condivisione con il gruppo di lavoro percorso nascita dei dati riferiti agli indicatori

9.2

Presenza ed applicazione di un sistema di rilevazione della qualita dell’assistenza percepita
dalla madre e dalla famiglia

Elaborazione di un sistema di
somministrazione di un questionario

valutazione della qualita percepita attraverso la

9.3

Effettuazione di una periodica attivita di audit clinico ed assistenziale quale strumento diVengono effettuati riesami in plenaria di casi clinici di particolare interesse e complessita

valutazione e di miglioramento della pratica professionale

Vengono inoltre organizzati audit clinici (verbalizzati) per la verifica dell'applicazione dei percorsi (anni
2023 -2024)

Formalizzare dell'attivita di riesame dei casi clinici con accreditamento ECM degli incontri

10

di una

coor er

i[10.1

per il percorso nascita

Presenza del Comitato per il Percorso Nascita (CPN) a livello delle aziende sanitarie sulla base
dell’organizzazione interna, con funzione di coordinamento e verifica delle attivita

Atto aziendale approvato nel 2024 (Delibera 359 del 18/04/2024)
Dipartimento Funzionale Integrato "Percorso Nascita" (ASL AL— AOU AL)




