VERBALE DI ACCORDO SINDACALE

Tra:

OSPEDALI PRIVATI RIUNITI S.P.A. rappresentata dal Presidente de! Consiglio di
Amministrazione Dott. Guido Nigrisoli con sede in Viale Ercolani n. 9 a Bologna di seguito anche

semplicemente OFR,;

La Rappresentanza sindacale unitaria (RSU) dei Lavoratori dell’Azienda e i rappresentanti delle
Organizzazioni Sindacali Territoriali FP CGiIL, CISL, UIL;

AMEDEA SERVIZI S.R.L. in persona del legale rappresentante sig. Luca Dermidoff con sede in
via Setta n. 5 a Sasso Marconi;

avente ad oggetto:

I'esternalizzazione da parte di OPR del servizio pulizia, distribuzione pasti ed attivita ausiliarie di
cui allallegato “A”, mediante una serie di passaggi che prevedano:

a) la risoluzione dei rapporti di lavoro dei 15 dipendenti di OPR (di cui 14 a tempo
indeterminato e 1 a tempo determinato) attualmente addetti a tale servizio, come da
Allegato “B” a far parte integrante del presente accordo;

b) la stipula di un contratto di appalto di servizi con Amedea Servizi s.r.l;

¢) Fassunzione da parte di Amedea Servizi s.r.l. di tutti o parte dei lavoratori di cui all'Allegato
“‘B” alle condizioni contrattuali e normative applicate da OPR e previste dal presente

accordo

Premesso che

-  OPR intende affidare ad Amedea Servizi Srl, a decorrere dal 1° Giugno 2015 e per la
durata di anni tre salvo rinnovi, I'appalto per la gestione dei servizi interni di cui all’allegato
“A” nelle strutture Ospedale Nigrisoli sita in Viale Ercolani, 9 e Villa Regina sita in Via
Castiglione 115, entrambe in Bologna, previa risoluzione dei rapporti di lavoro dei 15
dipendenti di OPR attualmente addetti a tale servizio, individuati nell’Allegato “B”;

- La societa Amedea Servizi Srl ha manifestato la propria disponibilita ad assumere a proprio
carico tale attivita in regime di appalto di servizi, a cid provvedendo con propria
organizzazione di mezzi e con il proprio personale gia operante sul territorio; ha altresi
manifestato la propria disponibilita ad assumere lincarico, anziché provvedendovi con il
propric personale gia in servizio, assumendo alle proprie dipendenze a far data dal 1
Giugno 2015 il personale OPR di cui alfallegato “B”, previa riscluzione dei relativi rapporti
di lavoro e definizione di ogni pendenza economica fra i lavoratori interessati e OPR.

- OPR ha preventivamente informato dell'intento di cui sopra sia | 15 lavoratori interessati,
sia le Rappresenianze Sindacali Interne che le Organizzazioni Sindacali Territoriali
richiamate in premessa;

- Nei giorni 1 aprile e 9 aprile 2015 i rappresentanti di OPR e di Amedea Servizi si sono

incontrati con | Rappresentanti dei lavoratori e le O0.SS. predette per discutere di tutti gli

aspetti connessi all'operazione oggetto del presente accordo.
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Tutto cid premesso, si conviene quanto segue

1} Amedea Servizi Sil si impegna ad assumere a tempo indeterminato e senza periodo di

2)

5)

6}

prova, con decorrenza dal 1° Giugno 2015, i dipendenti indicati nell’Allegato “B” che
abbiano manifestato interesse all'assunzione; in particolare Amedea Servizi Srl si
impegna: (i) ad applicare in sede di assunzione il CCNL AIOP nonché il CCIA di OPR
che viene allegato sub lett. “C”; (ii) a mantenere per ciascun lavoratore lattuale
inquadramento contrattuale presso OPR e il medesimo trattamento retributivo e
normativo (salvo il differimento della data di corresponsione deila retribuzione al giorno
15 di ciascun mese solare, in deroga allArt. 67 CCNL), ivi compresa la parte
regolamentare stabilita per il contingentamento del personale per i servizi minimi
essenziali in caso di sciopero di cui agli allegati “D” e “D1”; (iii) a riconoscere ad essi, in
parziale deroga al D.Lgs. 23/2015, I'applicazione dell’Art. 18 Legge n. 300/70 cosi come

modificato dalla Legge n. 92/2012.
Amedea Servizi Srl si impegna a verificare la possibilita di applicare integralmente

quanto definito dalfArt. 67 CCNL AIOP.

L'impegno di cui al punto che precede & sottoposto alle seguenti condizioni sospensive:
(i) che entro il giorno 15/5/2015 i dipendenti interessati abbiano rassegnato le
dimissioni ovvero abbiano comungue definito irretrattabilmente ‘la risoluzione del loro
rapporio di lavoro intercorrente con OPR con effetto a far data al 31/5/2015; (ii) che
abbiano sottoscritto un Verbale di conciliazione ai sensi dellart. 411 c¢.p.c. dal quale
risulti la cessazione del rapporto di lavoro al 31/05/2015 e limpegno di OPR a
corrispondere le spettanze di fine rapporto nella veste di unica ed esclusiva obbligata
al pagamento; (iii) che il rapporto di lavoro con OPR sia effettivamente cessato alla
data del 31/5/2015; (iv) che sia stato sottoscritto il contratto di appalto di servizi di cui al
paragrafo seguente.

OPR e Amedea Servizi Srl si impegnano a sottoscrivere un contratto di appalto di
durata triennale relativo ai servizi in oggetto a far data dal giorno 1/6/2015; in caso di
rinnovo alla scadenza triennale Amedea Servizi Srl si impegna ad applicare al
personale in questione e di cui ail'elenco allegato sotto la lettera “B” al presente
accordo, ancora in forza, i passaggi di categoria previsti nella tabella dell’allegato “D1”
come da CCIA OPR.

Amedea Servizi Srl si impegna a riconoscere ai neo assunti fa fruizione delle ferie gia
concordate con OPR fino alla data del 30/09/2015 meglio indicate nella tabella allegata
al presente accordo sotto la lettera “E”, ancorché i relativi giomni non siano stati
effettivamente maturati nel corso del rapporto sorto in data 1/6/2015 e a non effettuare
trattenute in busta paga, limitandosi ad indicare con il segno negativo il numero di giorni
delle ferie godute e non ancora maturate.

Amedea Servizi Srl si impegna a mantenere i dipendenti assunti in forza del presente
accordo e di cui alf'allegato “B”, nella misura di 12 persone presso {'Ospedale Nigrisol,
1 presso I'Ospedale Villa Regina e 2 presso Casa di Cura ai Colli (cliente Amedea

Servizi Srl).

Con riferimento ai dipendenti di cui all'elenco allegato sotto la lettera “B” che hanno .

ceduto 1/5 delio stipendio a favore di societa finanziarie per ottenere prestiti personali,
Amedea Servizi Srl si impegna a subentrare nella posizione di OPR, fermo restando il
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fatto che OPR dovra provvedere ai versamenti in favore degli istituti cessionari per cid
che riguarda gli importi di propria competenza maturati fino alla cessazione del rapporto
ed in dipendenza di essa {retribuzione corrente, ratei, TFR etc.).

7) OPR, in ogni ipotesi di cessazione del contratto di appalto con Amedea Servizi Sri, si
impegna ad appaltare il servizio di pulizia ad imprese che si impegnino e/o siano tenute
per legge o per contratfo collettivo ad assumere alle medesime condizioni economiche
e contrattuali di cui all'art. 1 del presente accordo le lavoratrici addette al servizio che
saranno state assunte da Amedea Servizi Srl ed ancora in forza alla data di cessazione

del contratto di appalto.

8) Nel caso in cui il servizio in oggetto venga per qualsiasi causa “reinternalizzato” OPR si
impegna a riassumere i dipendenti di cui all’'elenco allegato sotto la lettera “B” che
risulteranno in forza alla data della “reinternalizzazione” alle medesime condizioni
economiche e contrattuali di cui all’ Art.1 del presente Accordo..

9) Tutte le spettanze relative ai rapporti di lavoro con OFR dei dipendenti di cui all'allegato
“B” maturate e maturande fino alla data di cessazione di essi (ivi compreso il premio di
incentivazione previsto dall’Art. 65 CCNL, che verra corrisposto al personale che abbia
maturato i relativi requisiti parametrati ad 11 mesi nella misura di 236 giornate) e
conseguenti alla cessazione stessa rimangono a carico di OPR e saranno corrisposte
da quest’'ultima, anche con riferimento ad eventuali arretrati, entro la competenza del
pagamento del mese di Maggio 2015. Riconoscono le parti che nessun profilo di
responsabilita solidale & ravvisabile in merito ad esse in capo ad Amedea Servizi.

10} OPR si impegna, in seguito alla firma del presente accordo sindacale a valutare, con il
responsabile del personale e i coordinatori interessati, ad assumere le figure
professionali nel numero e con la qualifica che saranno giudicate adeguate per |l
miglioramento deli’assistenza ai pazienti ricoverati.

11) Le parti concordano fin d'ora di incontrarsi entro il 31/12/2015 per la verifica congiunta
del presente accordo.
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ELENCO ATTIVITA’ SVOLTE

- Mattino
1) Preparazione e distribuzione ai pazienti delle colazioni.

2) Pulizia e riassetto delle camere sia dei pazienti ricoverati che delle camere che si liberano

per gli ingressi successivi.

3) Apparecchiare/sparecchiare prima e dopo le colazioni servite e provvedere al cambio delle

tovaglie.
4) Raccolta e smaltimento delle spazzature e dei rifiuti vari.

5) Pulire e rifornire le macchine per le colazioni e fornire ordini giornalieri per

I'approvvigionamento delle colazioni.
6) Pulire le focande.
7) Consegnare (a ri_chiesta) i telecomandi delle tv. ﬂ[jﬁ
8) Pulizia dei salottini
9) Puiizia delle vuote
10}Pulizia dei reparti {corridoi, guardiole, ascensori, ecc.)
11) Preparazione posate e tovaglioli per colazioni, pranzi e cene pazienti
12) Apparecchiare/sparecchiare prima e dopo pranzi pazienti
13} Distribuzione vitto {pranzo e cena} ai pazienti.
14) A giorni alterni portare in farmacia il carrello
15)Pulire e sistemare carrelii pulizie
16) Un giorno alla settimana pulizia della camera medico di guardia
- Pomeriggio
1} Pulire le camere vuote che servono per gli ingressi def mattino o del pomeriggio stesso.
2) Preparare e portare il the ai pazienti
3) Pulire ascensore barelle fn
4) Pulire i corridoi UV
5) Portare in reparto i contenitori gialli ed i cartoni. |

6} Raccogliere e Portare le pezze sporche in lavanderia
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7} Pulire e sistemare i carrelli delle pulizie

8) Avvolgere posate nei tovaglioli

9) Apparecchiare/sparecchiare prima e dopo le cene servite e provvedere al cambio delle

tovaglie,
10} Servire le cene
11} Raccolta e smaltimento delle spazzature e dei rifiuti vari.

12} Preparare brico per camomille della sera

13) Un giorno alla settimana pulizia della camera medico di guardia
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ART.1

( campo di applicazione)

Presa visione de! CCNL del ‘Comparto Sanitd Privata sottoscritto in data 23/12/1999 nel
confermare i contenuti ivi espressi e considerandone la valenza quale norma generale di riferimento
! fine di perseguire una piena e reale contrattazione di secondo Hvello le Organizzazioni Sindacali

accreditate, la RSU Aziendale ¢ I’ Amministrazione della Casa di Cura Villa Nigrisoli sottoscrivono

il presente Contratto Integrativo Aziendale.
Tl presente Contratto Integrativo Aziendale (d’ora in poi C.I.A. ) si applica a tutto il personale con

rapporto di lavoro indeterminato o determinato dipendenie dalla Casa di Cura Villa Nigrisolt ad

esclusione del personale Medico.
Per quanto non previsto dal presente C.LA. o solo parzialmente regolato si fa espresso riferimento

alle norme di legge in vigore per .rapporti di lavoro di diritto privato nonché allo statuto dei

lavoratori, in quanto applicabili.

ART.2

(durata decorrenza e procedure di applicazione)

1I presente C.JA. ha durata quadriennale per la parte normativa e bienmale per la parte economica a

decorrere dalla data di sottoscrizione , senza in ogni caso effetti retroattivi.

Gl effetti giuridici decorrono dalla data di stipulazione del CCNL’ fatte salve diverse
determinazioni previste dal presente C.LA. o da successive mtese in applicazione degh istituti

contrattuali rinviati in apposite sedute negoziali.
Alla scadenza del CLA. efo in caso di disdetta del medesimo, entro tre mesi dalla scadenza del

medesimo, esso rimane in vigore fino alla sottoscrizione del successivo C.LA..
ART, 3 |
norme di géranzig dei servizi minimi essenziali
Nel confermare i contenuti dellarticolo 5 del C.CN.L. ¢ dell’allegato N° 9 del C.CN.L. nonché
I'accordo Regionale in materia del 1/71996 relativamente alle procedure e i limiti nel’esercizio del

diritto di sciopero le Parti contraenti il presente C.LA. al presente articolo intendono, in

considerazione anche della specificita della Casa di Cura, rego]amentare Pesercizio del diritto di

sciopero nel rispetto dei diritti dei Lavoratori e dei Cittadini utenti .
In caso di sciopero saranno chiusi i seguenti servizi: Radiologia {con repenbﬂ;ta di una unitd) ,

Fisioterapia, Ambulatori, Laboratorio Analisi {una reperibilitd} Sale Operatorie (con reperibilita di

%Un infermiere e di uno Guardaroba, Uffici Amrmn{s@trghm Accettazione
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Per le Unitd operative e/o Servizi non compresi negli elenchi di cui sopra ( es. Reparti), sono
definite le presenze minime da garantirsi nella misura equivalente a quelle garantite nei giorni
festivi . In particolare si conviene di garantire le seguenti presenze:

» Portineria: 1 Operatore in servizio al mattino e 1 al pomeriggio

e Cucina: ! cuoco + 1 ausiliario al mattino, I cuoco e un ausiliario di pomeriggio; vengono

parantite le diete speciali ¢ il pasto unico per i paziente senza diete speciali,
2° Piano:2 1.P. al mattino, 2 I.P. al pomeriggio, senza visita medica (tranne 1 casi urgenti) e
senza rifacimento dei letti déi Degenti autosufficienti

2 Ausiliari dalle b.7,30-9,00 per distribuzione colazione e raccoita rifiuti

2 Ausiliari dalle h.11,00-13,00 per distribuzione pranzo

2 Ausih'ari dalle k.17,00-19,00 per distribuzione cena

utitizzo stoviglie monouso.

1° Piano:4 LP. al mattino 2 LP. al pomenggio senza visita medica (tranne 1 casi urgentl) e

senza rifacimento dei letti dei Degenti autosufficienti OTA ~’2’ waaliys
..,fhku Ay ,1 3 ~>‘

2 Ausiliari dalle h.7,30-9,00 per distribuzione colazione e raccolta rifiuti
2 Ausiliari dalle h.11,00-13,00 per distribuzione pranzo

2 Ausiliari dalle h.17,00-19,00 per distribuzione cena

utilizzo stoviglie monouso

In caso di ulteriori successivi accordi nazionali o regionali, le parti si incontreranno per le

conseguenti modifiche.
PROCEDURE

La Casa d1 Cura évuta la comunicazione deil’indizione di un eventuale sciopero attiva tutte le
procedure necessarie per I'identificazione nominativa de! Personale esonerato dal diritto di
sciopero nella misura dei contingenti definiti dall’art. 3 del presente C.LA.

Entro 5 giorni prima dello svolgimento dello sciopero I'elenco dei contingentati sard inviato
alle 00.8S., alla RSU e comunicato in forma scriita ai sihgoﬁ lavoratori interessati. . ’elenco

completo sar altres affisso agli otologi marcatempo.

Tutto il Personale ha diritto di esprimere, in forma scritta, entro 24 ore dalla ricezione della

comunicazions Ia volonta di aderire allo sciopero '

» II Dirigente responsabile ha I’obbligo, qualora péssibﬂe, di sostituire il Lavoratore che intenda
aderire allo sciopero _ﬁel rispetto delle aree omogenee, anche il giomo stesso di svolgimento
dello sciopero. Ovvero il Personale esonerato pud chiedere it giomo stesso dello sciopero di
aderire allo stesso previa sostituzione con un Collega di pari qualifica che, non contingentato,
rinunci all’esercizio del diritto di sciopero. '

e 1l lavorétoré non coz:ttingentato e che non aderisce allo sciopero pertanto & posto a disposizione

del Dirigente responsabile de Servizio per eventuali sostituzioni del Personale contmgentato
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ART.4

obiettivi e strumenti

Le parti pel riconoscere positivamente Distituzione del livello Aziendale della contrattazione

decentrata intendono definire congiuntamente le modalita di esplicazione e gl argomenti ad essa
demandati. In tale senso le parti si danno reciprocamente atto di condividere quale valore strategico
dell'istituto delle relazioni sindacali gli obbiettivi di miglioramento della qualita dei servizi
garantendo un adeguato livello quantitativo e qualitativo delle prestazioni facendo leva silla
valorizzazione del lavoro e degli Operatori quali principali attori ¢ fautori dei processi operativi.

L’obbiettivo di cui al comma precedente comporta la definizione di uno stabile e coerente sistema

di relazioni sindacali articolato nei seguenti modelli relazional :

-Informazione
-Contrattazione Aziendale integrativa

ART. 5

(definizione e metodo)

1. INFORMAZIONE
Su richiesta delle Q0.SS la Casa di Cura s’impegna a fornire, Pinformazione relativamente ai

seguenti argomenti:
e Dotazioni organiche del personale operante nella Casa di Cura 4

» L’organizzazione del lavoro v

o TFunzionamento dei servizi

Processi ristrutturativi e/o riconversione della Struttura
o Terzializzazione di Serviz

o Problematiche occupazionali
attivazione contratti di formazione lavoro, a tempo determinato, di lavoro temporaneo

3. CONTRATTAZIONE |
Preso atto di quanto previsto dall’articolo 6 del C.C.N.L. le parti contraenti il presente C.LA.

definiscono in maniera analitica le materie oggetto di contrattazione decentrata ed 1 relativi tempi di
i

attuazione;
Verifica dello stato di attuazione delle norma relative alla sicurezza negli ambienti i

lavoro ‘ :
Le parti convengono su tale argomenfb di prevedere almeno un incontro annuo { Dicembre) con le

00.S8, 1la RSU e gli RLS per affrontare le problematiche in materia.
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'« Monitoraggio applicazione C.C.N.L.e C.LA.
Su iale argomeﬁto le parti ritengono opportuno prevedere almeno due incontri al’anno (Febbraio e
Novembre) per attnare una ricognizione in merito all’argomento.
. Or’ganfzzazione del lavero e le eventuali proposte per la sﬁa programmazione aj fini del

mighioramento dei servizi e delle materie espressamente previsti dagli articoli:

art. 16 orario di lavoro

art. 17 parti~time

art. 20 Lavoro temporaneo -
art. 21 Mobilita

art. 24 Ferie

art.27 Aggiornamento, qualificazione e riqualificazione professionale
art. 28 Diritto allo studio

art. 36 Tutela della salute e ambiente di lavoro

art. 50 Lavoro supplementare e straordinario

art.31 Pronta disponibilita

¢ La realizeazione di programmi di innovazioni sl organizzazione di lavoro e le

erogazioni economiche aggimtive correlate ai risnitati conseguiti, aventi per obiettivo
incrementi di produttivita e di qualitd

Sf conviene inoltre che relativamente alla -

- classificazione del personale ,qualificazione e progressione professionale

di prevedere almeno un incontro anmuale, a partire dal 30 giugno 2000, con le 0O.SS. e la RSU per

verificare e valutare Papplicazione di questo istituto contrattuale.
ART.7
Agibilita sindacale

La Casa di Cura, nelfa convinzione che un corretto ¢ produttive modello di relazioni sindacali
concorre a ridurre le occasioni di confllittualitd interna e favorisce il coinvb]gimenta degli
Operatori nelle scelte di strategia Aziendale, s’impegna a garantire ai Delegati eletti nelle RSU o,
in mancanza della RSU, nelle RSA la piena agibilitd dei permessi sindacali previsti dalla Legge.
Si concorda pertanto che le convocazioni alla trattanti vengano formalizzate ed inviate alle 00.8S
ed alla RSU/RSA e che la partecipazione alle stesse dei Rappresentanti Aziendaki avviene in orario
di lavoro.
* In merito agli strumenti per permettere lo svolgimento dell’attivitd sindacale la Casa di Cura

s’impegna altresi a mettere a diSposiéione della RSU ¢ delle O0.8S. una bacheca chiusa {di

60cm per 40cn) per:,l’aﬁssione di materiale informativo e/o divulgativo da co]logarsi vicino

alPorologio marcatempo ed un armadietto allinterno dello spogliatoio per archiviare il

| materiale %H:dafile Appil. W | |
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ART.8
"QOrario di lavoro

Nel confermare quanto previsto in merito dal'articolo 16 del CCNL le parti convengono, entro il
primo trimestre di ciascun anno, di aitivare un confronto bilaterale per verificare i criteri per la

formulazione dei turni di servizio.

In tal senso si ritiene opportuno andare ad una rivalutazione degli attuali orari di lavoro prevedendo
per tuiti i Reparti addetti alla assistenza una articolazione oraria con un periodo di sovrapposizione
fra 1 turni di lavoro di un operatore per consentire il passaggio della consegne.
ART.9
Organizzazione del lavoro
1.In considerazione dellevoluzione del lavoro intesa come capacitd di adeguarsi ai nuovi
bisogni derivanti dall’evoluzione scientifica ed alla sempre maggiore richiesta di prestazioni
¢ servizi qualificati e di qualitd si ritiene importante compiere una valutazione mirata ed
accurata relativamente ai modelli organizzativi in essere presso la Casa di Cura.
2.Lo studio dell'organizzazione del lavoro in essere inoltre 2 lo strumento cardine per
correggére le attuali disfinzioni. organizzative migliorando le condizioni di lavoro degli
Operatori ¢ il servizio reso all'Utenza ma soprattutto pud essere lo strumento attraverso il
quale garantire un utilizzo mirato delle professionalitd sanitarie con particolare rignardo

verso quelle di difficile reperimento sul mercato dl lavoro come quella Infermieristica .

P prsranpr

3.La valutazione organizzativa inoltre dovra definire, in rapporto alle attivita della Casa di Cura
¢ imodelli organizzativi adottati,
¢ 1 numeri dellorganico di base necessario (distinti per qualifica professionale) per
garantire lo svolgimento delle normali attivita
e [Porganico integrativo utile per garantire la copertura degli istituti contrattnali quali
{erie ¢ malattie |
e idiversi protocolli ¢ procedure interne.
Si ritiene comunque necessario, in attesa di arrivare all’obbicttivo di cui soﬁra, garantire la
programmazione mensile dei turni entro la metad del mese precedente.
ART.10
Part-time
Nel confermare quanto previsto in materia dall’articolo 17 del CCNL si concorda, al fine di dare
effettiva applicazione ail’istituto del Part-time, di avviare in fase sperimentale upa attivazione
dell’istituto in materia nella misura del 56 % del Personale tempo indeterminato, anche attraverso
Passunzione ex novo di Personale a tempo parziale efo Pattivazione di appositi progetti mirati allo

sviluppo di questo istituto.

La quota di cui sopra & da intendersi come soglia minima rimanendo a digggrezione/leﬂa. singola
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Casa di Cura atfivare percentuali maggiori di Part-time.
In caso di un numero di dornande eccedenti Ja disponibilita di posti messi a Part-time si procedera

aflz formulazione di una graduatoria di merito dando la precedenza -

e Ai famigliari che assistono Persone portatrici di Handicap ovvero Persone in particolari
condizioni psico-fisiche o affette da gravi patologie o anziani non autosufficienti

e Al genitori con figh minori, in relazione al foro numero

La contrattazione Aziendale definira deftaghatamente i criteri e le modalita di attuazione

dellistituto del Part-time.
ART. 11

Rapporti di lavoro a tempo determinato e/o temporaneo e contratii di

formazione lavoro
Le parti, nel recepire quanto espressamente previsto in materia dagli articoli 18, 19 e 20 del CCNL,
riconoscono tali  strumenti di flessibilita organizzativa, se regolamentati, quale un’opportunita per
rispondere in maniera adeguata a particolari criticita organizzative ed in tal senso ritengono
opportuno non utilizzare tali strumenti per sopperire a stabili carenze dell’organico rminimo

necessario per garantire un adeguato livello qualitativo delle prestazioni.
La Casa di Cura s’impegna ad inviare formale informazione alle GO.SS ed alla RSU in caso di

utilizzo degli istituti contrattuali previsti dal presente articolo ai sensi dell’articolo 5 del presente

C.LA,.
ART.12

Aggiornamento, qualificazione e riqualificazione professionale

Preso atto quanto previsto” dall’articolo27 del CCNL, Ie parti nel riconoscere alla formazione,

aggiornamento ¢ qualificazione una fondamentale leva per garantire un costante adeguamento

qualitativo delle prestazioni anche nella logica dei requisiti richiesti per Paccreditamento della Casa -

di Cura nonché wno strumento di accrescimento e rimotivazione professionale degli operatori
condividono sufla necessita di predisporre o comunque prevedere dei momenti formativi
programmati per gli operatori della struttura che tenendo opportunamente conto delle scelte di
strategia aziendale ovvero della “Vision” della Casa di Cura diano la possibilita, anche con criteri di
totazione e di prioritd professionale, a tutti di adeguare le proprie conoscenze ¢ competenze

professionali.
Si conviene inolire che la partecipazione ai corsi di formazione, aggiornamento e quaﬁﬁcazione

professionale legati alle prestazioni offerte dalla Casa di Cura e conternplati nel Piano di

Formazione Aziendale venga effettuata in orario di lavoro.
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RT.13

Sicurezza sul lavoro

Su questo tema le partiribadiscono la necessita di impegnarsi per arrivare alla piena applicazione

della Legge 626/94 ¢ del D.L. 242/96 e in tal senso si richiama
CCNL. -

quanto previsto dall’articolo 36 del

Le parti condividono inoltre la necessita di prevedere almeno un incontro annuale, di norma in
Dicembre, fra RLS , RSU, Q0.SS ed Azienda per fare il punto sulla “sicurezza Aziendale”.
In tali incontri si dovranno affrontare in particolare i seguenti temni:

¢ Formazione —informazione degli

peratori, per valutare la necessitd di attivare le necessarie

iniziative formative-informative in merito

Valutazione rispetto alle misure e/o iniziative precedentemente assunte o da assumere sulla
messa a norma delle strutture aziendali o per la rimozione dei rischi

¢ Intreccio sicurezza e carichi di lavoro

* Valutazione sul coinvolgimento degli RI.S

e Rapporti fra RLS , Medici Competenti e Responsabile alla Sicurezza

ART.14

Progressione economica orizzontale

Le parti concordano di avviare in via sperimentale un processo di inquadramento orizzontale che
vada a quantificare individualmente un “CREDITO FORMATIVO™ che sara utile per i passagpi

all’mterno della stessa vategoria nelle varie posizioni econoniche.

31 definira una posizione alla data 31/12/2000

pet tutto il personale presente alla data della firma

del presente C.LA. seguendo 1 seguenti criteri,

L

Qoo YD

si pone 60 come valore globale di credito formativo da maturare utile per 1 vari passaggi
nella stessa categoria;

ogni giomo di formazione effettuata in base al Piano di Formazione annuale , partendo
dall’1/1/2000 fino al 31/12/2000, corrisponderd a QUATTRO punti;

ogni giomno di formazione volontaria esterna all’azienda corrispondera a PUNTY 1

per cio che attiene la formazione acquisita sul campo si conviene di riconoscere per ogni
anno di servizio all'interno dell’azienda PUNTI 5;

per 1l conferimento di incarichi organizzativi all’interno dell’azienda su Progetti Aziendali
si conviene di riconoscere ; '

¢ 20 punti per incarico a lunga scadenza (pia di sei mesi)
# 10 punti per incarico a breve scadenza (meno di sei mesi)
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[ PROGETTO AZIENDALE ASSISTENZA

Questi progetti-obiettivi nascono come istanza vera dettata dall’esigenza di far convergere:
1. gli sforzi delle Direzioni Sanitaria ed Amministrativa volti al “miglioramento costante -
del’accoglienza, delle cure e degli aspetti tecnici, diagnostici e terapeutici “
2. lanecessita del cambiamento nella gestione delle risorse umane all’interno delazienda

stessa;
3. T’esigenza di legare in maniera concreta la organizzazione dei reparti Medicina e Chirurgia
al raggiungimento di obiettivi chiari, preventivamente concordati e suscettibili di verifiche

periodiche.

2 PROGETTO RAGGRUPPAMENTO MEDICO
(stanziamento annuo lordo pari a L.60.000.000=(sessantamilioni)

L’obiettivo che ci si pone &
1. il raggiungimento pieno degli standard di qualita definiti a livello di assistenza nel
reparto
2. la raccolta, il monitoraggio e P"analisi degli indicatori di prodotto (efficacia e qualita

percepita)

@ PROGETTO RAGGRUPPAMENTO CHIRURGICO
(stanziamento anmo lordo pari a L.50.000.000=cinquantamiliont)

L’obiettivo che ci sipone & :
1. il raggiungimento pieno degli standard di qualita definiti a livello di assistenza nel

reparto
2. la raccolta, il monitoraggio e I'analisi degli indicatori di prodotto (cfficacia e gualita
percepita)
VALIDITA® ,
La competenza di tali progetti & annuale e si riferiscono unicamente all’anno 2001

PROFESSIONALITA® COINVOLTE
Capo-sala, infermieri professionali, infermieri generici, O.T.A.

MODALITA> DI PAGAMENTO
La quantificazione della spettanza annua individuale lorda verra corrisposta in due tranches
semestrali da corrispondere rispettivamente con la retribuzione di maggio e dicembre 2001 a coloro
che risulteranno assunti afla data 31/05/01 ¢ 31/12/01.

———

Le modalita delle attribuzioni spettanze individuali avverranno nel rispetto dei seguenti criteri;
1 - Mantenimento proporzionalitd delle diverse paghe-basi
2 - Proporzionale ai giorni di effettiva presenza sul lavoro

[ : MODALITA® ATTRIBUZIONI
_

VERIFICHE
Si prevedono due verifiche annue e precisamente:
- entro 1 30/4/2001 '
, - entroil 30/11/2001
Tali verifiche saranno effettuate da un Gruppo di Lavoro che sara composto dal Responsabile
Gestione Personale, dal Responsabile Qualita e dai capo-sala dei Reparti esaminati.
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”f PROGETTO AZIENDALE SALE OPERATORIE

corrisposto nell’anno 2000 e ci si pone Pobiettivo di

Qi conferma il ‘conteritto economico
o Vattribuzione di incarichi

ottimizzare la organizzazione complessiva delle sale operatorie attravers
organizzativi agli attuali addetti.

[ PROGETTI AZIENDALI DA PROGRAMMARE

I tre Progetti/obiettivo possono essere sicuramente considerati i progetti principe delia Casa di Cura

Nigrisoli, in quanto destinati al miglioramento costante delPassistenza al paziente.
Dal raggiungimento di tali progetti, discenderanno di conmseguenza tutti ghi altri , che saranno
finalizzati sempre al miglioramento dell’assistenza, il ragghmgimento dei quali sard frutto della
collaborazione attiva e continua fra tutti i settori.
Alla luce di tali considerazioni I'azienda si impegna
ulteriori progetti che vedranno coinvolti anche gli altri operatori della struttura, compat
con le varie problematiche che potrebbero sorgere.
1 progetti sicuramente prioritari (come previsto anche ne
dei Servizi) dovrammo affrontare le seguenti problematiche:
@ miglioramento del Confort Alberghiero
® mighioramento del Servizio Ristorazione

fin da ora ad elaborare per I'anno 2002
ibilmente

oli Obiettivi Geﬁera]i della nostra Carta

ART.18

_ disposizioni finali ,
Per tutto quanto non disciplinato dal presente dal C.LA. e/o dai relativi allegati le parti fanno

esplicito riferimento al C.C.N.L. ¢ sui allegati.
Per quanto non cspressamente richiamato dal presente C .I.A. si riconfermano gli accordi in essere

presso ciascuna Casa di Cura.

ART. 19
Allegati

Allegati delpresente Contratto Integrativo Aziendale sono:

1. Stralcio Piano Formazione Casa di Cura Nigrisoli S.p.A. anno 2001
2. Procedura Programmazione e Gestione Turni di Servizio coni report di riferimento.

3. Report Progressione orizzonlale
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Piano di Formazione

Casa di Cura

Nigrisols §.p.A.

1. Relazione anno 2000
Reperimento ¢ selezione del personale

Accoglimento ed affiancamento
Riepilogo Formazione anno 2000
Riflessioni e commenti

2. Formazione anno 2001

3. Note finali e conclusive/proposte

7 Responsabile alla j"&?’mazzmne
Guerra Gigliola '
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B _ FORMAZIONE INTERNA

Formazione del personale che opera nel trattamento dei dad sensidii con questi obiettivi
(tutti i reparti): ' '

1. rendere consapevoli i partecipanti sullimportanza delle norme che regolano la materia

2. informarii sulle scalte aziendali adottate e sul loro significato

3. coinvolgere gli interessati sulle problematiche inerenti la sicurezza

4. responsabilizzarii sulle athivita da eseguire, al fine di garantire if mantenimento del livello di

sicurezza richiesto

Formazione Disposiiivi medic pluriuso per gl infermieri di reparto.Chirurgia con, in qualita di
docenti, gif infermieri che nel 2000 hanno partecipato all’Aggiornamento esterno,

Formazione Prevenzions infezioni sito chirurgico per gl infermieri della Chirurgia che vedra
come docenti | due infermieri che nel 2000 hanno parfecipato al corso pressc il Bellaria

Formazione personale addetio assistanza Medicing “trattamento piaghe da decubitt”
(Verificando le nostre Istruzioni Operative) gestito da un Medico Specialista interno

Formazione utilizzo DEFIRRILLATORE
Partecipanti Medici di guardia e infermieri dei reparti per un totale di quattro sedute gestita
dali’Anestasista interno b L

Formazione due capo-sala di Medicina inerenti le responsabliita, gii ambiti e le competenze
del loro Ruolo con Docente il Responsabile Medicina (Cardiologia, Medicina Generale,

Lungodegenza)

Formazione utilizzo ELETTROCARDIOGRAFO di tutt gli infermieri di entrambi i reparti di
degenza gestito da un Cardiologo interno.

Formazione Muovi Progremmi Amministrazione Diagnostica per immagini, alla quale
parteciperanno le tre impiegate del reparto medesimo

Formazione nuova attrezzatura per TELEMEDICINA , partecipanti i tre Tecnici di Radiologia

“Ormazione/Aggiornamento Decieto Legislativo 155 » Docente I vartecipanti
utti'gli operatori delfa cucina. ' - :

‘Ormarione/inseriments di UM nuove ausiliario in cucina( sostituzione di un addetto che
ndra in guiescenza) .

‘ﬂrmazéa;ae area peico-relazionale per i sette addetti alla cucina per il potenziamento delle
APacita di lavorare in équipe :

Crhazione / Aggiornamento anestesiclogico e relativo nursing per gli infermieri di sala
Peratoria e delia Chirurgia con come docenti gli anestesisti della Casa di Cura
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Formazicone/ Aggiornamente medalitd sterifizzazione con come docenti | due infermieri
che si sono aggiornati esternamente nel 2000 per. I rimanent] infermieri del reparto stesso e degli

infarmieri del secondo piano di degenza.
F@mazéane ares psémnmaazmnaﬁe per glt tutti gii addetti alla sala operatoria

Formazione Assistenza p@st operatoria pazienti pr@s%atecmmszzatz ; aperata di protes]
d‘anca = ginocchio destinata a futti gli infermieri del reparto chirurgico con gt Specialisti interni

della struttura come docenti.

sormazione di una giornata presse e nostre saie operaterie del terapisti deila riabilitazione
in costanza di interventi di protesi d’anca, interv. Al ginocchio, legamenti.

Formazione /Aggiornamento metodiche cure lombosciatalgia per tutti | Terapisti della
Riabilitazione del reparto con docente la Dr.ssa Granata

FORMAZIONE ESTERNA

Formazione “Dirigere le Unitd Operative , lavorare per progetti "destinata a due capo-sala
ed al Responsabile Gestione Personale

Formazione strument! di base informatica per tutti gli addetti del Laboratorio Analisi (4)

Formarions utilizzazione Muovs Strumentazione che riguarderd tuttl gli operatori del

laboratorio Analisi

Formazione/ Aggiomamento Corso Bobath Base per un terapista defla Riabilitezione
rormazione/ Aggiornamento Corso Osteopatia per un Terapista della Riabilitazione.

F@rmazﬁ@nejﬂgg'ﬁamamenm Corso di introduzione ed applicazione EURO per' futti gfi
impiegati del’Amministrazione e della Diagnostica per Immagini

Formazions Profilassi delle lesioni cutanee agii arti inferfori per gli infermieri addett! al
reparto Medicing

Formazione Prevenzione e trattamento delle Lesioni di origine Yascolare per dii
infermieri addetti al Reparto Medicina

Formazione Corso di Basic Life Suppeort per quattro infermieri due per ogni repartc degenza,

Formazione Corso di aggiormamento per addetti al servizio antincendio destmato ai
facanti parte la squadra antzncendlo

f@rmazione di dieci tutor da dividere proporzionalmente nei vari reparti di appartenenza per
rormarli appunto in funzione di questo nuovo ruolo da ricoprire.

Formazione “i processo  formative: analisi, pmge"tamme yerifica” destinata  al

ReSponsabzle alla formazione.,
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Viale Ereolani 940138 BOLOGHNA

DISCIPLINA DELL ESERCIZIQ DFEL DIRITTO DI SCIOPERO
NORMI DY GARANZIA DI SERVIZI MINIVT ESSENZIATLT

Preieyse

Nel confermare i conlenul dell’att.5 del CCNL e gli accordi nazionali e regionali nell'ambito dei servizi
essenziali in materia di sssistenza sanilaria, a garanzia del sepvizi minimi essenziali, ghi Ospedali Privati
Riniti S.p.A. (Ospedale Privato Accreditato Nigrisoli & Ospedale Privato Accreditato Villa Regina) ¢
00.85., intendono regolamantare 1’esercizio del diritto di sclopere  nel rispetto dei diritti dei Lavoralori e dei

Ctttadmi Utent).

Campo di applicabiliti e finalita
{. Ii contenuto del presente accordo & applicabile a tutlo il personate con rapporto di lavoro a tempo

indelerminato o determinato.

2,1 p1escnte accorde atlua le disposizidni  di legge, in materia di servizi minimi essenziall in caso di
sciopero, - indicando Ie prestazioni indispensabili e fissando i criteri per la determinazione dei
contingenti di personale teonti a garantirle.

3. Le norme del presente accordo st applicaco alle azioni sindacali relative alle poliliche sindacali
contrattuali, di riforma e rivendicative. Non si applicano per vertenze relative alla difesa dei valor e
‘deli’ordine costiluzionale, per event Iesm dell mcolumlta e della sicurczza dei lavoratori,

REGOLAMENTAZION D

1 servizi da considerace cssermah nel comparto del personale sono i seguenti, comungue defmili nella mu,u;a
cqmvalentf., a quelli garantiti net gioni festivic

| OPA NIGRISOLI:

Reparto di degenza 1° Piano

3 Tnfermieri al mattino, 2 Infermieri al pomeriggio, senza visita medica {ranne i casi urgenll o sonza
rifacimento dei Jetti defl degenti autosufficienti, 2 Infermieri la notte

4 O8S/OTA al matting, 3 OSS/OTA al pomeriggio, 1 OSS/OTA lanolte

2 ausitiari dalle ore 07,30 alle ore 09,00 per distribuzione colazions e raccolta rifiuti
2 ausitiari dalie ore 11,00 alle ore[3,00 per distiibuzione pranzo ¢ raceolta rifiuti

2 amsiliari datle ore 17,00 alle ore 19,00 per distribuzione cena & raceolla rifivti

- utilizzo di stoviglie monouso

Reparto di degenza 2° Piano

3 Infermieri al mattino, 3 Infermieri al pomeriggio, senza visita medica tranne { casi urgenti o senza
rifacimento dei leiti dei degenti auvtosufficienti, 2 Infermieri {a nolte '

1 OSS/OTA al mattino, 1 OSS/OTA al pomeriggio
2 ausiliari dalle ore 07,30 alle ore 09,00 per distribuzione colazione e raceolia rifiuti

- 2 ausiliari dalle ore 11,00 alte erei3,00 per distriibuzione pranzo e raccolta rifiuti
2 ausiliari dalle ore 17,00 alle ore 19,00 per distribuzione cena e raccolta m‘“ uti [ O&

- utilizzo di stoviglie monouso
el D MR
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OSPEDALIERIVATI RIUNI

Sede legale V.le Ercolan, 9 - <1138 Bologna - Registro Tmprosa di Bologna, Codice fiscale ¢ Cartita [va 00680340370

Capitale 8.000.006,20 euro iv. Rea o 115052
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