
ASS1/REPORT ATTIVITÀ

Istituiti nel 1993 con decreto 
legislativo, gli Urp hanno il 
compito di garantire trasparenza 

amministrativa e qualità dei servizi e 
fornire uno strumento organizzativo 
in grado di essere la voce istituziona-
le di un ente pubblico, mettendolo 
in contatto con i cittadini.
Dal punto di vista organizzativo, 
l’Urp “collega” la direzione strategica 
dell’Azienda Sanitaria con i cittadi-
ni, visti sia come singoli che come 
associati. Tra i principali compiti 
dell’Urp ci sono la gestione delle 
segnalazioni dei cittadini e la realiz-
zazione degli strumenti di informa-
zione al pubblico, ovvero le azioni 
necessarie all’Azienda Sanitaria per 
informare i cittadini e per restare 
costantemente in contatto con essi. 
A tali compiti, si sommano quelli di 
comunicazione legati al tema della 
prevenzione, oltre al monitoraggio e 
alla gestione delle relazioni nel mo-
mento in cui i cittadini comunicano 
una disfunzione, un malfunziona-
mento o hanno bisogno di aiuto per 
orientarsi nell’ambito dell’off erta 
dei servizi.

LE SEGNALAZIONI - Dall’elogio 
al reclamo, passando per la segnala-
zione semplice, ovvero quell’indica-
zione di disservizio che parte da un 
cittadino, viene raccolta dall’Urp e 
si risolve con una riposta di corte-
sia, senza attivare la procedura del 
reclamo: nel corso del 2013, i citta-
dini hanno indirizzato all’Ass1 395 
segnalazioni, tra le quali 150 elogi 
dedicati al personale, 177 reclami di 
disservizio e 78 segnalazioni sempli-
ci. Rispetto all’anno precedente, si 
è registrato un netto aumento della 

tra le duecento e le 480 richieste
al mese (sommando quelle vis a
vis a quelle telefoniche), a seconda
dello sportello in cui lavora. I temi
più “caldi” riguardano l’assistenza
distrettuale: richieste collegate all’at-
tività amministrativa, all’assistenza
domiciliare, a tariff e, esenzioni, me-
dicina specialistica e ai consultori.
Uno dei dati importanti che emerge
dall’analisi eff ettuata dall’Urp sulla
propria attività, è la “messa a regi-
me” della modalità di prenotazione
telefonica attraverso il Call Center
regionale: attivato nel 2012, aveva
generato un importante “traffi  co” di
richieste di aiuto e assistenza all’Urp,
mentre nel 2013 lo stesso Urp ha
evidenziato come il meccanismo sia
entrato a regime e il numero delle
segnalazioni e richieste di assistenza
sia diminuito in maniera radicale.
Importante sottolineare che il 6%
delle richieste riguarda il Diparti-
mento di Prevenzione, con un totale
di 974 richieste giunte direttamente
agli sportelli o via telefono: tra le
domande più frequenti, il ricono-
scimento dell’invalidità civile e le
campagne di prevenzione dell’Ass1.

NUMERO VERDE SANITÀ – Se
le segnalazioni all’Urp richiedono
che, fi sicamente, il cittadino si pre-
senti allo sportello o comunque sia
presente in una delle sedi dell’Ass1,
il Numero Verde Sanità prevede in-
vece la possibilità di ottenere infor-
mazioni per telefono. Gli operatori
dell’Urp dell’Ass1 hanno risposto
a 11259 richieste telefoniche, con
punte di 1698 quesiti nel mese di
gennaio 2013, e minimi di 607 ri-
chieste ad agosto.

relazione tra l’Urp e i cittadini, con 
un aumento delle segnalazioni totali 
di oltre l’80%. Le segnalazioni han-
no un ruolo molto importante: at-
traverso le procedure interne, infatti, 
l’Urp riesce ad avviare meccanismi 
correttivi che possono risolvere dif-
fi coltà concrete vissute dai cittadini. 
È l’esempio dell’orario del Cup a 
Muggia: i dati hanno evidenziato un 
aumento dei reclami su questo tema 
lo scorso gennaio, che ha portato a 

una modifi ca degli stessi a partire 
da marzo, il numero dei reclami 
su questo tema si è esaurito. Tra i 
dati importanti analizzati dall’Urp, 
anche gli aspetti qualitativi delle se-
gnalazioni: il principale argomento 
trattato dai cittadini è relativo al 
tempo di erogazione dei servizi, ov-
vero la richiesta di ottenere i servizi 
in un arco orario più ampio, mentre 
uno dei temi che richiede più ap-
profondimento è quello dell’esen-

zione dai ticket, tema sul quale i 
cittadini chiedono informazioni in 
particolare via telefono, attraverso 
il “Numero Verde Sanità” che ha 
registrato oltre cinquemila domande 
su questo argomento.

CONTATTI DIRETTI – Nel 2013 
si sono recate agli sportelli Urp 
dell’Ass1, 5092 persone, ben 1268 
in più rispetto l’anno preceden-
te, anche grazie all’aumento degli 

sportelli a disposizione. Il maggior 
numero dei contatti si è rilevato a 
gennaio e febbraio del 2013, perio-
do nel quale l’Urp ha supportato 
il Centro Unico di Prenotazione 
nel gestire il complesso tema delle 
esenzioni dalla compartecipazione 
alla spesa sanitaria per status e red-
dito. Dalle statistiche si evince che 
la “conversazione media” tra citta-
dino e operatore è di circa quattro 
minuti, e che un operatore gestisce 

Urp, bilancio delle risposte ai cittadini
Nel 2013 gli operatori dell’Uffi cio Relazioni con il Pubblico hanno evaso oltre 16mila richieste di informazioni e reclami

ASS1 E COMUNE/CONFERENZA INTERNAZIONALE

Trieste fa scuola a livello europeo sul 
tema della sinergia tra Enti, Istitu-
zioni e Volontariato nella promo-
zione della salute: l’Ass1, insieme al 
Comune di Trieste, ha partecipato 
a Barcellona alla 22.a edizione della 
Conferenza internazionale dell’Or-
ganizzazione Mondiale della Sanità 
che si occupa di promozione della 
salute negli ospedali, nei servizi sani-
tari e nella comunità, una rete nota 
con il nome di HPH. Una serie di 
azioni ideate e realizzate a Trieste 
sono state presentate a livello inter-
nazionale, perché considerate come 
esempio e “case histories” da seguire. 
Si tratta, in particolare, del progetto 
sperimentale di promozione della 
salute realizzato nei ricreatori comu-
nali di Trieste per la promozione di 
un’alimentazione sana, dell’attività 
fi sica, e delle azioni di contrasto ai 

triestina, ha presentato in totale 
tre relazioni e 15 poster, a testimo-
nianza dell’attività svolta in città 
nell’ambito della rete HPH. 
Tra gli altri progetti presentati, 
“Trieste libera da contenzione” e 
una delle attività sul corretto smal-
timento dei rifi uti domestici, azione 
che ha avuto una importante eco 
anche a Trieste, lo scorso maggio, 
in occasione della “Mini Maker 
faire” organizzata dal Centro In-
ternazionale di Fisica Teorica di 
Trieste, evento dedicato alla creati-
vità, alla scienza e alle invenzioni, al 
quale anche l’Ass1 ha partecipato, 
proprio con il progetto sul riciclo e 
smaltimento. 
L’Azienda per i Servizi Sanitari n.1 
“Triestina” aderisce alla rete HPH 
dal 2009. Tale rete mette a dispo-
sizione strumenti e competenze in 

fenomeni di violenza e bullismo. 
Il progetto, realizzato grazie alla 
collaborazione tra l’Ass1, l’Area 
Educazione, Ricerca e Università 
del Comune di Trieste, l’Università 
di Trieste con il Dipartimento di 
Scienze della Vita e l’Associazione 
sportiva dilettantistica Dojo, ha ri-
scosso notevole interesse nell’ambito 
delle circa 200 relazioni presentate 
al convegno internazionale, por-
tando all’attenzione dei presenti la 
concreta attività svolta al ricreatorio 
comunale Nordio, dove bambini 
e ragazzi tra i 7 e i 12 anni hanno 
partecipato a un corso annuale di 
Judo che ha coinvolto una trentina 
di atleti.
Tornando all’importante ruolo rive-
stito dal sistema sociale e sanitario 
di Trieste alla conferenza HPH di 
Barcellona, l’Ass1, assieme alla rete 

campo di promozione della salute 
e permette il confronto e la con-
divisione di esperienze e buone 
pratiche a livello locale, nazionale 
ed internazionale. La Conferenza 
Internazionale di quest’anno era 
incentrata sulle relazioni tra cul-
tura organizzativa e salute. La cul-
tura (alfabetizzazione) della salute 
è infatti sempre più riconosciuta 
come un determinante sociale di 
salute e, come tale, un importante 
fondamento della salute della po-
polazione, che può e deve essere 
raff orzata dal settore sanitario. Alla 
Conferenza Internazionale HPH 
hanno partecipato operatori sanitari 
e non di 43 diversi Paesi apparte-
nenti a tutti i Continenti, e sono 
stati presentati complessivamente 
848 contributi, di cui 199 comu-
nicazioni orali e 649 poster.

Trieste fa scuola a Barcellona
Presentati in Spagna alla rete HPH i progetti per la promozione della salute

Per iscritto: tramite lettera o compilazione del 
modulo predisposto dall’Uffi  cio Relazioni con 
il Pubblico e reperibile in tutte le sedi di servizio 
dell’Ass1 dove sono predisposte delle cassette per 
la raccolta delle segnalazioni. È possibile trovare 
il modulo anche sul sito dell’Ass1 (www.ass1.

sanita.fvg.it) nello spazio Urp.
Al telefono: chiamando direttamente l’Uffi  -
cio Relazioni con il Pubblico (tel. +39 040 
3997180) con orario 9-13 da lunedì a venerdì.
Di persona: gli operatori dell’Uffi  cio Relazioni 
con il Pubblico sono disponibili al colloquio con 

coloro che intendano presentare segnalazioni o 
reclami, quando è possibile, aiutano a risolvere 
il problema immediatamente oppure fornendo 
un supporto per la formulazione scritta del re-
clamo qualora non fosse possibile trovare una 
soluzione.

Come contattare l’Uffi cio Relazioni con il Pubblico

PINETA DEL CARSO/PREVENZIONESALUS/CHIRURGIA

La Salus tira le somme e, come 
ogni anno, chiude la relazione sa-
nitaria (a breve disponibile sul sito 
www.salustrieste.it) analizzando 
l’attività del 2013. Tra i dati che 
emergono più chiaramente spicca 
un sensibile aumento delle pre-
stazioni ortopediche, erogate in 
accordo con l’Ass1 “Triestina” per 
abbattere le liste d’attesa e le fughe 
extraregionali.
Dei 4.000 ricoveri medici e chirur-
gici, 1.600 sono ricoveri ortopedici 
che comprendono 225 protesi, di 
cui 92 al ginocchio e 133 all’anca. 
I pazienti sono stati dimessi in regi-
me di dimissione protetta inviando 

Il melanoma, è un tumore della 
pelle che prende origine dai me-
lanociti produttori del pigmento 
cutaneo. Il riconoscimento del 
melanoma nella prima fase evo-
lutiva – ricordano i dermatologi 
Patamia e Martinelli della Casa di 
Cura Pineta del Carso – garantisce 
elevate probabilità di guarigione a 
seguito di un trattamento chirur-
gico poco invasivo. Studi statistici 
sulla popolazione dimostrano un 
costante aumento di casi di tumo-
re nonostante le numerose campa-
gne di sensibilizzazione sollecitino 
una più attenta osservazione della 
propria pelle al fi ne di cogliere il 

Alla Salus il 31% degli interventi ai piedi in FVG Che cos’é il melanoma
direttamente a casa 89 dei pazienti 
operati, 99 alle RSA, 32 alla Pineta 
del Carso e 5 alla Riabilitazione 
dell’Ospedale Maggiore. In forte 
incremento anche gli interventi 
chirurgici ai piedi (chirurgia delle 
dita, correzione delle alterazioni 
dell’appoggio metatarsale, inter-
venti per sindrome di Morton, 
per piede piatto, per alterazioni 
dell’assetto del calcagno, per pa-
tologia dell’inserzione del tendine 
di Achille). Per queste patologie, 
durante l’anno sono stati realizzati 
670 interventi di cui 435 sono stati 
eseguiti su pazienti provenienti da 
fuori regione. I dati evidenziano 

che alla Salus si esegue il 31% degli 
interventi eff ettuati ai piedi in tutto 
il Friuli Venezia Giulia. 
Risultano in aumento anche altri 
interventi chirurgici, come le ope-
razioni per patologie che riguarda-
no spalle e ginocchio, legamenti e 
menisco in particolare.
Le altre specialità hanno mantenu-
to, nella media, i volumi raggiunti 
negli anni scorsi, ma la chirurgia 
generale ha registrato un incre-
mento di attività, specialmente 
negli interventi di colecistectomia 
laparoscopica (un centinaio nel 
2013, alcuni dei quali effettuati 
in single-access).

Anche l’attività ambulatoriale si 
è mantenuta stabile (51.063 vi-
site e prestazioni specialistiche e 
13.734 prestazioni radiologiche), 
con un incremento significativo 
dell’attività di laboratorio (764.061 
esami), dovuto anche all’apertura 
del nuovo punto prelievi a Ron-
chi dei Legionari, che si aggiunge a 
quelli cittadini e di Monfalcone (di 
prossima apertura anche un nuovo 
centro a Gorizia). La Casa di Cura 
prosegue inoltre il lavoro di svi-
luppo in ambito di rischio clinico 
e qualità, partecipando a tutte le 
iniziative regionali e aggiornando 
periodicamente il proprio staff .

primo segnale d’allarme. Accade 
troppo spesso che il dermatolo-
go si trovi a dover osservare casi 
di melanoma in stadio avanzato. 
Quindi nei confronti di questa ne-
oplasia, come verso tutti i tumori 
maligni, l’unico vero approccio 
terapeutico consiste nella preven-
zione e nella diagnosi precoce.
Un precoce trattamento chirur-
gico rappresenta la chiave per la 
sopravvivenza: da qui la costante 
necessità di un miglioramento 
continuo delle tecniche diagno-
stiche. Vanno poi incentivate le 
campagne di sensibilizzazione nei 
confronti della malattia.


