
 
 

 
 

                                                                           
 

SERVIZIO SANITARIO REGIONALE 
AZIENDA PER I SERVIZI SANITARI N. 1 “TRIESTINA” 

TRIESTE 
 
 

DELIBERAZIONE   DEL  DIRETTORE   GENERALE 
 
 

n. 198  del  27/05/2011 
 
 

OGGETTO 
 
 

 
Progetto di miglioramento del servizio interdisciplinare e interaziendale di area vasta per la 
diagnosi e il trattamento delle ulcere agli arti inferiori in collaborazione con l'AOU "Ospedali 
Riuniti di Trieste" ed aggiornamento dei membri della Commissione per la prevenzione e il 
trattamento delle ulcere agli arti inferiori, istituita con deliberazione n. 630 dd. 17 novembre 
2005, modificata ed aggiornata nei componenti con deliberazione n. 262 del 21 aprile 2008. 
  

 
 
 
 

 
 

L'anno  duemilaundici,  il  giorno ventisette del  mese  di  maggio    nella sede legale, 
 
 
 
 

IL DIRETTORE GENERALE 
 
 
 
 
 
 

Dott. Fabio SAMANI, nominato con Decreto del Presidente della Giunta Regionale n. 
056/PRES dd. 23.03.2010, coadiuvato dal Direttore Amministrativo e dal Direttore Sanitario, 
ha adottato la deliberazione che segue: 
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 OGGETTO: Progetto di miglioramento del servizio interdisciplinare e interaziendale di area 

vasta per la diagnosi e il trattamento delle ulcere agli arti inferiori in collaborazione 
con l'AOU "Ospedali Riuniti di Trieste" ed aggiornamento dei membri della 
Commissione per la prevenzione e il trattamento delle ulcere agli arti inferiori, 
istituita con deliberazione n. 630 dd. 17 novembre 2005, modificata ed aggiornata 
nei componenti con deliberazione n. 262 del 21 aprile 2008. 

 
 

Valutato che, il servizio a rete interdisciplinare e interaziendale per il trattamento delle 
ulcere agli arti inferiori, realizzato sperimentalmente dall'ASS1 Triestina in collaborazione con 
l'AOU Ospedali Riuniti di Trieste il 1 maggio 2008, è un esempio di sanità d’iniziativa che migliora 
gli esiti di salute; 

 
accertato che: 
 

• il 78% delle persone con ulcere flebopatiche e miste, prese incarico dal citato servizio dal 1 
maggio 2008 al 30 aprile 2009, è guarito tra la quarta e la dodicesima settimana di 
trattamento applicando i principi della Wound Bed Preparation in Practice, della terapia 
compressiva dell’EWMA e delle linee guida “Assessment and management of venous leg 
ulcers dell’RNAO”; 

 
• il 78% di guarigione supera il dato fornito dalla letteratura di evidenza scientifica ed 

enfatizza la validità dell’approccio “in rete” che assicura l’uso appropriato  del primo, del 
secondo e del terzo livello di servizio; 

 
• nei primi dodici mesi di sperimentazione il servizio ha trattato ben 627 persone e di queste 

275 erano nuovi casi individuati tra gli 8290 nuovi assistiti del citato periodo; 
 

ciò premesso, la Direzione Sanitaria e la Commissione di cui all’oggetto hanno ritenuto 
necessario implementare il citato servizio interaziendale d’area vasta con una “progetto di 
miglioramento a far tempo dal 1 giugno 2011” che prevede di assicurare: 

• al 1° livello distrettuale l'esecuzione dell'ecocolordoppler durante la valutazione 
multidisciplinare per l'inquadramento diagnostico-vascolare; 

• gli approfondimenti diagnostico-terapeutici di 2° e 3° livello definendo meglio le 
competenze specialistiche dell’uno e dell’altro e dei relativi percorsi di cura delle ulcere agli 
arti inferiori e del piede diabetico; 

considerato che con la citata azienda ospedaliera sono stati definiti: 

• la convenzione per la consulenza del chirurgo plastico nei distretti; 

• il percorso di continuità con la Clinica Dermatologica e l'individuazione dei criteri di accesso 
a 4 posti letto  di Day Hospital; 

• la convenzione per la consulenza del chirurgo vascolare nei distretti; 

 

 valutato che le azioni correttive e di miglioramento introdotte richiedono una verifica degli 
indicatori di processo  in termini di accertamento della diagnosi e di valutazione degli esiti di tutte le 
ulcere, 
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rilevato che il provvedimento è presentato dalla Struttura Complessa Servizio 

Infermieristico, che ne attesta la regolarità tecnica, amministrativa e la legittimità e i cui uffici ne 
hanno curato l’istruzione e la redazione; 

 

inteso il parere favorevole del Direttore Sanitario e del Direttore Amministrativo; 

 

Il Direttore Generale 
 

Delibera 
 
 

• l'attivazione, a far tempo dal 1 giugno 2011, del “progetto di miglioramento del servizio 
interdisciplinare e interaziendale di area vasta per la diagnosi e il trattamento delle 
ulcere agli arti inferiori” in collaborazione con l'AOU "Ospedali Riuniti di Trieste, allegato 
al presente atto e del quale costituisce parte integrante. Tale progetto prevede nuovi 
percorsi diagnostico-terapeutici e di un sistema di valutazione degli esiti su tutti i “nuovi casi 
presi in carico” con ulcere agli arti inferiori primitive o recidive, da parte dei SID e AID dei 
Distretti, e dal DDD; 

 

• l’aggiornamento dei componenti la Commissione per la prevenzione e il trattamento delle 
ulcere agli arti inferiori, come di seguito descritto. 

 
Componenti dell’ASS1 Triestina 
 
Presidente Roberta Sapienza, Centro di Formazione e Qualificazione del Personale; 
 
Rosolino Trabona della Direzione del SC Servizio Infermieristico Aziendale; 
 
Rosa Rita Zortea, Michela Grassi, Tatiana Roi, Elena Mellini e Monica Giorgini del Distretto 1; 
 
Elisa Petrinka, Mattia Covi, Gordana Koricanac  e Franca Coceani del  Distretto 2; 

Monica Geletti, Daidi Sancin, Entela Shllaku, Marino Zanuttig e Deborah Brajnik del Distretto 3; 

Monica Gregori, Ariella Cini e Rita Colia del Distretto 4; 

Mirko Santi del Dipartimento delle Dipendenze; 

Elena Sartorio del Dipartimento di Salute Mentale; 

Majda Cossutta, Erika Briscik, Franco Kokelj, Edvige Minkusch, Medici specialisti in dermatologia e 
venereologia dei distretti; 
 
Massimo L’Abbate, Oddone Sachs, Francesco Franzin, Medici di Medicina Generale; 
 
Massimo Posarini, referente database informatico. 
 

Componenti dell’AOU Ospedali Riuniti di Trieste: 
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Zoran Arnez , responsabile del Centro di riferimento regionale per le ferite difficili, direttore UCO e  
Scuola di specializzazione in chirurgia plastica e ricostruttiva; 
 
Giovanni Papa, medico specialista in chirurgia plastica e ricostruttiva UCO e Scuola di 
specializzazione in chirurgia plastica e ricostruttiva; 
 
Roberto Adovasio, medico specialista in chirurgia e chirurgia vascolare, direttore UCO e Scuola di 
specializzazione in chirurgia vascolare; 
 
Giusto Trevisan, direttore UCO e della Scuola di specializzazione in dermatologia e venereologia; 
 
Luigi Cattin, direttore SC Terza medica; 
 
Lorenzo Pascazio, medico specialista in geriatria- UCO di Geriatria, Ambulatorio di ultrasonologia 
diagnostica dell’anziano; 
 
Sandro Centonze, Direttore S. C. Programmazione & Controllo (quale responsabile delle 
elaborazioni statistiche delle attività di studio della Commissione). 

 

Paolo Cigoi, medico specialista in chirurgia vascolare S.C. 1° Chirurgica. 

 

 Nessuna spesa consegue all’adozione del presente provvedimento che diviene esecutivo, 
ai sensi dell’art. 4 della L.R. 21/92 come sostituito dall’art. 50 della L.R. 49/96, alla data di 
pubblicazione  all’Albo aziendale. 

  
 

************** 
        

 

           Il Direttore Sanitario 

          dott.ssa Adele Maggiore 

         (Firmato elettronicamente) 

 

 

Il Direttore Amministrativo                                                                                
dott.ssa Cinzia Contento 

         (Firmato elettronicamente) 

 

 

                                  Il Direttore Generale 
                                 dott. Fabio Samani 

                                                                                                       (Firmato elettronicamente) 
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