
OGGETTO: Istituzione ex art. 33 l.r. 51/97 di un gruppo di lavoro sul “Rischio Clinico” cui 
attribuire obiettivi specifici funzionali alla definizione in ambito regionale di apposite 
strategie di azione e specifici programmi nell’ambito degli interventi sanitari in rete. 

 
 

La Giunta Regionale con D.G. R  n . 43 -2860  del 15.05.2006,  ha definito  principi, criteri e 
modalità per l’attivazione  e la gestione di gruppi di lavoro  finalizzati  all’elaborazione di  linee di 
indirizzo progettuale  e programmatico in ambito sanitario. 
 
La D.G.R. sopraccitata ha demandato a successive determinazioni del direttore regionale della 
direzione Programmazione sanitaria la costituzione ed organizzazione dei gruppi di lavoro, la 
definizione delle finalità e dei tempi per il conseguimento degli specifici obiettivi affidati al gruppo, 
stabilendo altresì la necessità di assicurare la sottoscrizione da parte dei componenti del gruppo di 
apposita dichiarazione di assenza di interessi confliggenti con il ruolo di membro del gruppo.  
 
I gruppi di lavoro di cui trattasi sono stati formalmente investiti dell’attività di proposta, 
promozione e sostegno di soluzioni tecniche ed organizzative appropriate con riferimento a talune 
aree prioritarie che richiedono azioni particolari di intervento integrato intersettoriale. 
 
Il Rischio Clinico rientra nell’ambito delle azioni trasversali rispetto alle quali la proposta di nuovo 
piano socio-sanitario regionale 2006-2010 approvato con D.G.R. n. 59-2531 del 03.04.2006,  
successivamente emendato con D.G.R. n. 61-5049 del 28.12.2006 ed attualmente all’esame del 
Consiglio Regionale, presuppone, in ragione della rilevanza dei problemi sanitari sottesi e della 
complessità delle risposte socio-sanitarie conseguenti, un’azione specifica finalizzata alla 
definizione di apposite strategie di azione e di specifici programmi di intervento. 
 
Ritenuto che per porre in atto l’azione specifica di cui trattasi risulta necessario attivare un gruppo 
di lavoro ex art. 33 l.r. 51/97 cui assegnare, nell’ambito di tale area di intervento, gli obiettivi di 
seguito indicati: 
 

• elaborazione di indicazioni e proposte per l’istituzione di sistemi di Gestione del Rischio 
clinico a livello di ASL e ASO, organizzati in rete a partire dalle esperienze locali; 

 
• strutturazione di un piano di informazione e formazione a livello regionale connessa 

all’istituzione di sistemi di Gestione del Rischio clinico; 
 

• formulazione di indicazioni e proposte in merito alla costruzione di uno strumento utile alla 
raccolta e verifica degli eventi avversi, sinistri e contenziosi, utilizzando le fonti aziendali 
accessibili (URP, servizi legali, uffici patrimoniali); 

 
• elaborazione di indicazioni e proposte in merito progettazione di un sistema di Incident 

Reporting volontario a partire dalle esperienze presenti nelle varie realtà locali. 
 
 
L’attività del gruppo di lavoro di cui trattasi, articolata nelle fasi operative specificate dalla  D.G. R  
n . 43 -2860  del 15.05.2006, dovrà essere costantemente coordinata e raccordata con l’attività 
svolta nei competenti Settori dell’Assessorato alla tutela della salute e della sanità, anche attraverso 
altri gruppi di lavoro istituiti a supporto dei Settori stessi, al fine di garantire un coordinamento 
generale nell’ambito delle macroaree funzionali assistenziali e delle aree strumentali di governo.  
 



Gli obiettivi di cui sopra dovranno essere conseguiti dal gruppo di lavoro entro il termine del 
30.09.2007 salvo la possibilità di proroga con successiva determinazione del direttore regionale 
della Programmazione sanitaria qualora intervengano in itinere esigenze ed opportunità idonee a 
giustificare un prolungamento dei lavori del gruppo stesso. 
  
Ritenuto di individuare quali componenti, in conformità ai principi e criteri stabiliti dalla 
sopraccitata D.G.R. e tenuto conto della specifica competenza o delle funzioni svolte nella materia 
oggetto dell’attività del gruppo, i soggetti di seguito indicati: 

 
− Sig. Giuseppe Rivetti, Funzionario della Direzione Programmazione Sanitaria – Settore 

Emergenza sanitaria – coordinatore amministrativo del gruppo; 
− Dott. Luigi Ronco, funzionario della Direzione Controllo delle attività sanitarie – Settore 

Ispettivo e controllo in materia sanitaria; 
− Dott. Marco Rapellino, medico legale, Direttore SC “Qualità e Risk Management 

Ospedaliero” dell’ASO S. Giovanni Battista di Torino  - coordinatore scientifico del gruppo; 
− Dott.ssa Cinzia Tudini, Direttore SC “Segreteria  e Affari Generali” dell’ASL 7 di Chivasso; 
− Dott.ssa Vincenza Palermo, Direttore SC “Medicina Legale” dell’ASL 9 di Ivrea; 
− Dott. Angelo Penna, Responsabile Ufficio Qualità dell’ASL 12 di Biella; 
− Dott. Carlo Valenzano, Direttore SC “Medicina 9, Osservazione Dea” dell’ASO S. Giovanni 

Battista di Torino 
− Dott. Nicola Giorgione, Direttore Medico di Presidio San Giovanni Bosco, ASL 4 di Torino;  
− Dott. Enzo Carlo Farina, Dirigente medico - SOC “Chirurgia B” dell’ASO S.Giovanni 

Battista di Torino; 
− Dott.ssa Silvana Stecca, Direttore SC “Farmacia” dell’ASO S.Giovanni Battista di Torino. 

 
 
Tutto ciò premesso, 
 

I L  D I R ETTORE 
 
Visto il D. Lgs. n. 165 del 30.03.2001; 
Visto la L.R. n. 51 del 8.08.1997; 
Vista la D.G.R. n. 59-2531 del 03.04.2006; 
Vista la D.G.R. n . 43 -2860  del 15.05.2006; 
Vista la D.G.R. n. 61-5049 del 28.12.2006. 
 

 
 

DETERMINA 
 

− di istituire il gruppo di lavoro sul “Rischio Clinico” cui vengono attribuiti gli obiettivi di cui 
alle premesse nell’ambito delle azioni trasversali funzionali alla definizione in ambito 
regionale di apposite strategie di azione e specifici programmi di intervento in detta area 
prioritaria; 

 
− di nominare quali componenti del gruppo i soggetti di seguito indicati, per le ragioni di cui 

alle premesse: 
 

• Sig. Giuseppe Rivetti, Funzionario della Direzione Programmazione Sanitaria – 
Settore Emergenza sanitaria – coordinatore amministrativo del gruppo; 



• Dott. Luigi Ronco, funzionario della Direzione Controllo delle attività sanitarie – 
Settore Ispettivo e controllo in materia sanitaria; 

• Dott. Marco Rapellino, medico legale, Direttore SC “Qualità e Risk Management 
Ospedaliero” dell’ASO S. Giovanni Battista di Torino  - coordinatore scientifico del 
gruppo; 

• Dott.ssa Cinzia Tudini, Direttore SC “Segreteria  e Affari Generali” dell’ASL 7 di 
Chivasso; 

• Dott.ssa Vincenza Palermo, Direttore SC “Medicina Legale” dell’ASL 9 di Ivrea; 
• Dott. Angelo Penna, Responsabile Ufficio Qualità dell’ASL 12 di Biella; 
• Dott. Carlo Valenzano, Direttore SC “Medicina 9, Osservazione Dea” dell’ASO S. 

Giovanni Battista di Torino 
• Dott. Nicola Giorgione, Direttore Medico di Presidio San Giovanni Bosco, ASL 4 di 

Torino;  
• Dott. Enzo Carlo Farina, Dirigente medico - SOC “Chirurgia B” dell’ASO 

S.Giovanni Battista di Torino; 
• Dott.ssa Silvana Stecca, Direttore SC “Farmacia” dell’ASO S.Giovanni Battista di 

Torino;  
 
− di stabilire che il gruppo di lavoro concluda i propri lavori entro il termine del 30.09.2007 

scadenza entro la quale dovranno essere conseguiti gli obiettivi affidati al gruppo stesso; 
 

− con successivi provvedimenti potranno essere ulteriormente dettagliate le modalità di 
funzionamento del gruppo di lavoro e potranno essere altresì modificati la composizione e la 
durata dello stesso. 
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