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[REDAZIONE o REVISIONE] - VERIFICA - APPROVAZIONE 

GRUPPO DI LAVORO - [REDAZIONE o REVISIONE] 

Struttura Nominativo Ruolo 

[Denominazione della Struttura come da Atto Aziendale] [Cognome] [Nome] [Qualifica] 

[…] […] […] 

   

REFERENTI DEL DOCUMENTO 

Struttura Nominativo Ruolo 

S.C. Qualità, Percorsi Assistenziali e Gestione del Rischio [Cognome] [Nome] [Qualifica] - Referente Struttura 

[Denominazione della Struttura come da Atto Aziendale] [Cognome] [Nome] [Qualifica] - Referente Clinico 

VERIFICA METODOLOGICA 

Struttura Nominativo Ruolo Firma 

S.C. Qualità, Percorsi Assistenziali e Gestione del Rischio Ghiani Carla Direttore  

VERIFICA DEI CONTENUTI 

Struttura Nominativo Ruolo Firma 

[Strutture e Dipartimenti coinvolti nel documento sanitario] [Cognome] [Nome] [Qualifica]  

[…] […] […]  

    

APPROVAZIONE1 
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Direttore Generale ARNAS G. Brotzu 

Direttore Sanitario ARNAS G. Brotzu 

Direttore Amministrativo ARNAS G. Brotzu 

STATO DELLE PUBBLICAZIONI (REDAZIONE / REVISIONI) 

Stato N° Deliberazione Data Deliberazione 

[Redazione 1/20XX] [n. XXX] [XX/XX/20XX] 

[Revisione 1/20XX] [n. XXX] [XX/XX/20XX] 

[Revisione 2/20XX] [n. XXX] [XX/XX/20XX] 

[…] […] […] 

   

ELENCO ALLEGATI - MODULI 

N. Descrizione 

All_001_[Codifica] [Titolo dell’allegato] 

All_002_[Codifica] [Titolo dell’allegato] 

All_003_[Codifica] [Titolo dell’allegato] 

[…] […] 

  

                                                
1 Approvazione e adozione mediante Deliberazione Aziendale 
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ABBREVIAZIONI - ACRONIMI 

CODICE DESCRITTIVO 

[…] […] 

  

  

 

DEFINIZIONI E TERMINOLOGIA 

[…] […] 

  

  

 
  



 

[TITOLO DEL DOCUMENTO SANITARIO] 

[Codifica] 

S.C. QUALITÀ, PERCORSI 
ASSISTENZIALI E GESTIONE DEL 

RISCHIO 

[Denominazione Struttura/Dipartimento Proponente] 
 

Fine elaborazione [XX/XX/20XX] [Red. o Rev. X/20XX] Pag. 5 di 8 

SOMMARIO 

 

PREMESSA ......................................................................................................................................... 6 

SCOPO ................................................................................................................................................ 6 

CAMPO E LUOGO DI APPLICAZIONE .............................................................................................. 6 

PROCESSO ......................................................................................................................................... 6 

DIAGRAMMA DI FLUSSO .................................................................................................................................................. 6 

LEGENDA ...................................................................................................................................................................... 6 

[Sommario livello 3] ......................................................................................................................................................................................................... 6 

INDIVIDUAZIONE DELLE RESPONSABILITÀ ................................................................................... 6 

ARCHIVIAZIONE, MONITORAGGIO E REVISIONE .......................................................................... 7 

RIFERIMENTI BIBLIOGRAFICI E NORMATIVI .................................................................................. 8 

 
 
  



 

[TITOLO DEL DOCUMENTO SANITARIO] 

[Codifica] 

S.C. QUALITÀ, PERCORSI 
ASSISTENZIALI E GESTIONE DEL 

RISCHIO 

[Denominazione Struttura/Dipartimento Proponente] 
 

Fine elaborazione [XX/XX/20XX] [Red. o Rev. X/20XX] Pag. 6 di 8 

PREMESSA 

[Breve introduzione del documento nella quale si esplicitano i contenuti trattati] 

SCOPO 

[Si definisce quale è stato il motivo per il quale si è deciso di elaborare il documento e quali sono gli obiettivi] 

CAMPO E LUOGO DI APPLICAZIONE 

[Si definiscono le UU.OO. coinvolte e i destinatari] 

PROCESSO 

[Sviluppo del Processo / Attività] 

DIAGRAMMA DI FLUSSO 

[…] 

LEGENDA 

[…] 

[Sommario livello 3] 

[…] 

INDIVIDUAZIONE DELLE RESPONSABILITÀ 

Attività 
  
 
            Figure Professionali 

          

 R - - - - - - - - - 

 - - I - - - - - - - 

 - C - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - R* - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

 - - - - - - - - - - 

Legenda 

R: Responsabile; R*: Responsabile per la propria parte di competenza; C: Coinvolto; I: Informato 
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ARCHIVIAZIONE, MONITORAGGIO E REVISIONE 

La presente procedura potrà essere reperita attraverso la Intranet-AOB, previa autenticazione, al link 

https://intranet.aob.it/qualita-percorsi-assistenziali-gestione-rischio/comunicazioni-qualita-percorsi-assistenziali-

gestione-rischio/[XXXXXXXXXX]. 

Il monitoraggio dell’attuazione consente di valutare l’efficacia della procedura e di identificare eventuali aree di 

miglioramento. 

La presente procedura sarà oggetto di revisione periodica in base agli aggiornamenti scientifici e normativi e ai risultati 

della sua applicazione nella pratica clinica. 

[…] 
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RIFERIMENTI BIBLIOGRAFICI E NORMATIVI 

1) […] 

2) […] 

3)  
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